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^ MÉDECINE HIPI^OGRATIQUE. 

OIJinQtDE VC MÉBlOIEfSS* 



Quelques réflexions sur la question de responsa» 
bilîté médicale soulevée à f occasion de taffair% 
Thowreb^Norof (i ) ; 

Par le D'. GtftËtiT. 

Dans tm temps où Vegoîsme est devenu, poar aiuii 
dire , un principe tocial , on s^explique trè^ bien qu^au 
premier abord les opinions du corps des médeeins sur la 
resporuahilitê légale à laquelle ils sont soumis , puis* 
sent paraître influencées par Tintérèt personnel* 11 nous 
semble pourtant qu'il ne s'est pas encore écoulé un laps 
de temps si considérable depuis une époque de calamité 
publique, dans laquelle tes médéciflsmf umtré t<mi ce 
dont le zèle de leur profesrion et Patuôur de llmillâfihé 

( 1 ) Yoir les deux précédeus cahier» de U Esmi xxxncAuu Art. ruriéUt. 
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les rendaient éapables , et jusqu'à quel point leur devoir 
les entraînait à faire , en faveur de tous , abstraction de 
leurs intérêts particuliers. Est-ce dans dos vues person- 
nelles que , lors d'une circonstance qui n'est pas bien 
éloignée non plus , lès médecins ont refusé de se sou- 
mettre , malgré les amendes qui les menaçaient , à une 
ordonnance de police dont les dispositions leur parais- 
saient contraires aux devoirs d'une profession , toute de 
confiance et d'humanité? Qu'il nous serait facile, si 
c'était ici le lieu , de montrer que, dans l'intérêt bien 
entendu de la société, aucune entrave ne doit être mise 
^aux inspirations du médecin , inspirations qui, dans 
beaucoup de cas, naissent de l'occasion même ou des 
lumières d'une expérience toute personnelle. Fallait-il 
traduire Laënnec en justice , lorsque , le premier en 
France, il administrait à une dose inouie , et.qu'on au- 
rait ducroire vénéneuse, ce remède énergique, qu'un 
corps judiciaire proscrivait jadis , d'après les mêmes er- 
remens qVon est étonné de voir suivre aujourd'hui par 
des juges du dix-neuvième siècle ! Est-ce que les magis- 
^tratsd'Évreux n'approuveraient pas le sentiment général 
de blâme et de ridicule qui s'est attaché au fameux arrêt 
du parlement sur l'eVneff^ue? 

On parle lii inobservation des règles les plus simples 
et les plus usuelles (i) PMaisqu'y avait-il de plus simple 
et de piqs usuel que de donner Vémétique a la dose 
de i' à 3 grains au plus, et de le défendre conimie un 



(i) « Si, d*nne antra part et dans ce cas, les clienspeavent» jusqu'à an 
« certain point, slmpnter de s*étre adressés & nn conseil ignorant onin- 
m capable, lorsque leur choix n^était ni limité ni forcé, il faut reconnaître 
« i^^pendantqne les articles x 38 a et x383 da Code civil reprennent tonte 
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jyoison à la dosé de 12 , 20 , 3o grains et daTftntage ? Bt 
cependant, c'est en violant cette règle 51 simple et si 
iisueïle que Laënnec, à l'imitation des médecins de 
ritalie , est parvenu à arracher à une mort inévitable, 
des malades que Tobsérvatlon rigoureuse des règles au^ 
rait laissé succomber, sans qu'alors on eût pu judiciaire- 
ment rien trouvera redire à la conduite du médecin (i). 
Y a-t-il en chirurgie une règle plus simple et plus 
usuelle que celle qui prescrit de lier les artères ouvertes ? 
Eh! bien, pourtant^ il s'est trouvé des opérateurs hardis 
qui n'ont pas craint d'enfreindre cette règle , en préfé- 
rant la torsion à la ligature', ou même en s'abstenant de 
Fune et de Taùtre. Quoiqu'il leur soit certainement ar- 
rivé de perdre quelques uns de leurs opérés (car, hélas! 
on peut mourir et dans les règles et hors des règles. •• ), 
nous n'avons pas appris qu'aucun d'eux ait été condamné 
en justice l Que dire , pour finir par un exemple pris 
dans l'espèce , de l'arrêt d'un tribunal qui , contradic* 
toiremcnt à l'avis des médecins les plus éclairés ( voir la 
consultation rédigée^ par les médecins et chirurgiens de 
Rouen, dans l'affaire J%oiiret-iVbro7"),. établit qu'un 
-médecin aurait dû , dans tel cas , faire telle O!péi:ation , 



« lear force, lorsqu'il 7 a en maladresse, inij^nidenoe , iaatteatioii, iiro»-> 

« SSaVATIOH SXS &ÂPUU XJtS FLUS •niSX.ES KT LES PLUS lISUAliLlS i» etC% m 

.(Considérai!» àa Jugement mierlœuioire rendu dans Taflaire !](lbionreV- 
Noroy). .. , 

(i) Dans nn procès récent (l'affaire Belle), nn tribnnal, jugtfuit oonune 

.la conr.de Ronen-, contre Ta vis des gens, du métier, a. condamné- nn.ao* 
conchenr qni.anrajit été .à l'abri de tonte poursuite, si, an lieu ^e teilter une 
opération hardie|, après laquelle, en fin de compte, la mère e^ l'enfant 

.ont snrféca, il les eut laissé périr tons les deux sans rien faire poor les 
secourir. 



jfl^iitôt qw àe r^couri^ à teUç ou ^elle AOlT^ mëlliode ; 
qu'une opécatiou d'«pévry#iiLe « ^té laiiç jtrp;? f/zr^ ; que 
VampuUUion pratiquée «çu^te ( pi^r uu officier <ie eaxué, 
ea ?îplatjpa £o^D9«Ue de la loi du 19 wotoie an xi) a 
é\i uéoefiëitée par ^ reurd plui&i( qu^|yr la maladresse 
de ropérateur^ ^X^^f Évjd^uuueut, ou il uy a plus de 
foi à avoir aux lumière^ du }>(m fums, ou il faut que la 
toque de loagistrat doune plui de savoir médical que le 
})ounet de docteur (i ) ! 

S^i somme » nous ne i^raigoopi p9# 4^ paraître mus 
par de vils iutérétis d'égolisme ou par me vaoitë puérile 
d'esprit deeorps, eu rappelaut ici: 

9? Que V Académie royale dff médecine y dans sa 
s^uqe du î4 février i834(3) » a adopté, presque Tuna*- 

(i) «( Atteiidi^ ^'il résulte de l'enqtiéte (notez qae cette encpètene sa 
compose ^e de-dépositions de témoins étrangers k l'trt de gaérir» sauf 
cdie dn âeor Ghonippe , Tofificier de saat^ ^id e'était emparé du maUde «C 
l'avait opéré): 

n 1* Qu'en saignant an bqw droit Gaigney le siaor I1|0Qiet Inîs on* 
Tert l'artère 4îte brachiale; 

f a° QoeT. a dâ reconnaître sur^le^shamp cet accident grave; 

« 3^ Q°" cependant il a négligé , à dessein de le disàmuktf de prati- 
quer immédiatement lesenl moyen Indiqoéparla médecine 9 la comprsa- 
aion par application d'nncoips dor, se contentant d'nn simple bandage ; 

•4* • » 

*- s* Qac Tanéviysme^ conséquence nécessaire de 1* oavertore delteère» 
s'éunff manifesté, T.| en ayant été informé, an Uen de snivre encore lea 
inspirations oti les prescriptions de son art, e'est^k^r», de tenter l^>péra- 
tîon consistant dans la ligature , avait emjployé, au moins les réaolntifr , 
procédé qui ne pouvait amener aucun résnlut ntile ; 

« 6* . • • . Que G. asontfbrt^ xais trop tau», l'opération de l^i- 
névrysme, ^nis enân Famputetiony etc. (Extrait dn Jugement rendu par b 
tribunal le 17 décembre iS33). 

(3) Yoir le compte- rendn des séances de PAcadAnie , Mevtie nM» cah. 
de mars i834* 



nimîté , Pai^ticle du projet de rëorganisation médicale , 
qui décharge les médecins de toutes les erreurs qu'ils 
pourraient j^mmettre de bonne foi dans Vexercice con- 
Bciencieus^Weur art, et; veut que les articles i38a et 
i383 du CoVne leur soient point applicables.; 

2® Que le rapport de M. Jolly (i) , organe de la com- 
mission de TAssocialion de prévoyance des médecins de 
Pari^, chargée du projet d'organisation de la médecine, 
contient sur la question qui nous occupe , le passage sui- 
vant : « La responsabilité médicale , comme consé- 
« quence des art. 1882 et i383 du Gode civil, nous a 
« paru aussi contraire à Tesprit de notre législation qu*à 
« la moralité de la médecine et aux intérêts de Thuma- 
« nité. » 

Nous pouvons d'ailleurs citer des avocats et des au- 
teurs de jurisprudence qui professent une opinion ana- 
logue* Sans remonter jusqu'à Montesquieu (2) , qui af- 
firmait que, devant la loi^ tout médecin devait être censé 
connaître son art , et sans appeler du tribunal d'Evreux 
condamnant le docteur Thouret-Noroy , au même tri- 
bunal donnant , peit de mois après ^ gain dé cause au 
docteur Dumanoir^ bornons-nous à indiquer ici le té- 
moignage de M. trébuchet, avocat et chef du bureau 
dm la police médicale de Paris , qui s'exprime eu ces 
termes sur laqûesticm qui nous occupe : 

« La responsabilité des médecins nest écrite explici" 
a tement dans aucune de nos lois } elle n*a été invoquée 
« jusqu'à ee jour^qu'en vertu des principei généraux , 



-± 



(3) Eipilt te lobi-Hr. 119, àufj,^Of. 
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f( qui Teulent que tout homme réponde du mal arrivé 
tt par sa faute... » Discutant ensuite avec sagacité jus- 
qu'à quel point les articles du Code pourraient être ap- 
pliqués aux médecins , et «les circonstanc|H)ù ceux-ci 
pourraient réellement être mis en cause, iflu^me auleur 
conclut par le résumé suivant : 

c( La société ne peut exiger d'un médecin que l'exercice 
« de sa profession en honnête homme; la loi ne peut ré- 
« clamer de lui que raccomplissement rigoureux des con- 
(( ditions qu'elle a posées elle-même à l'exercice de sa 
« profession. La loi du ip ventôse an xi , qui la régit, a 
« bien été préoccupée de la responsabilité médicale , 
a mais elle ne Fa exigée que dans un cas prévu par elle , 
« pour une infraction à l'une de ses dispositions écrites: 
a c'est celui où un officier de sâwté aurait occAsioiïé 

« DES ACGIDENS GRAVES EN FAISANT UNE GRANDE OPÉRA- 
« TIOW CHIRURGICALE, SANS APPELER UN DOCTEUR (l)^ )) 

Ceci nous amène naturellement au cas particulier qui 
fixe aujourd'hui Paltentîon publique, cas où Ton voit 



(i) Jurisprudence de la médecine^ etc«,paT ÀD.T&iBUCBKT ; i vol. în-8^. 
p. X 86 ai 190. Paris, i834. (Voir plos loin Tanalyse^e cet ouTrage). Il est 
bitfn vrai que le même aatear semble approuver les considérans du jage- 
ment renda dans l'affaire Thonret-Noroy, probablement parce qa*il y est 
dit que le médecin est coupable d'avoir négligé les règles les plus usuelles 
pour réparer noe fante qu'il a an contraire cherché à dissimuler. 

Mais, en revanche, M. Trébachet s'exprime fort j nstement sur l'affaire 
Hélie, qai offre pins d'une analogie pourtant avec la précédente , surtout 
quant aux considérans dq jugement. 

« Il suffit, dit l'auteur (p. ao 1), de lire ce jugement pour se convaincre 
m des difficultés inextricables que soulève la doctrine de la responsabilité 
te des médecins , et de la fausse position dans laquelle elle jette les tribu- 
« naux f ni l'admettent d*une manière absolue pour .des faits de pratique; 
« car voici un tribunal qui ne trotive^mème pas des éclairçîssemeiis suffi- 
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précisément un officier de santé faire , hors de la pre- 
sence d*un docteur, une grande opération) celle de Taué- 
vrysme, la gangrène suivre cette opération, Tamputation 
du membre et la mutilation du malade succéder..., le 
tout sans que le procureur du roi d'Evreux. paraisse son- 
ger le moins du monde à Papplicalion de la loi du 19 ven- 
tôse an XI ] bien plus, c^est le même officier dé santé qui, 
contrairement aux dispositions précises de cette loi , a 
pratiqué l'opération dont les suites ont été si malheu- 
reuses ; c'est cet officier de santé , dis-je , qui est appelé 
à fournir la seule déposition sur laquelle puisse être éta- 
bli le fait qui sert de base à l'accusation du docteur 
Thouret-Noroy ! (1) 

Or, nous devons le dire , celte déposition nous parait 
victorieusement réfutée et entièrement détruite , par la 
savante consultation rédigée par nos confrères de Rouen. 
Comme eux, nous pensons que le fait de l'existence d'un 
anévrysme , suite d'une saignée que l'on impute au doc- 
leur Thouret-Noroy, non seulement n'est pas prouvé y 
mais même qu'il n'est pas probable , et nous protestons 
hautement contre la décision portée par des magistrats 
qui ont condamné un fait de pratique médicale tout à 
fait étranger à leurs connaissances et à leurs attributions. 

« aans dans les longues discussions de rAcadémie royale de médecine ; 
« le voici oblige de discuter lai-méme l*opéralion, en déclarant (ja*il ne 
« peot prendre ponr règle Favis de rAcadémie ; de 8*en rapporter aux 
« déclarations d'nne sage-femme, et de tracer enfin la conduite q^ue devait 
« tenir racconcLenr eo cette circonstance. » 

(t)Dece qn^il n'y avait point de doctear résîdent.précisément dans le 
même bonrg que le siear Chonppe on ne saurait tirer nne ezcase ponr 
rinezécution de la loi, car il y eti avait d;<ins le voisinage : c*est bien le cas 
de dire^ qa'entciidae ainsi la lettre tuerait F esprit. 



la CLiniQUE ET MÉM0I&B8* 

Mais nous allons plus loin , et nous disons : le fait 
d'anévrysme serait-il prouvé, le docteur Thouret-Noroj 
n'en demeurerait pas moins complètement étranger aux 
suites malheureuses , non pas de Vanévrysme , comme 
le dit faussement le sieur Chouippe , mais d*une opéra- 
tion pratiquée en l'absence de celui-là seul qui pouvait 
légalement constater la nécessité Aa cette opération, et la 
manière plus ou moins régulière etplus ou moins habile 
dont elle a été faite : absence que rien ne justifie dans 
l'espèce , puisqu'on pareil cas , comme l'a surabondam-* 
ment démontré la consultation médicale citée plus haut , 
le retard ne pouvait être qu'avantageux. 

Quant à la gangrène qui a nécessité plus tard l'ampu- 
tation, selon le sieur Chouippe, il y aurait beaucoup à 
dire sur une nécessité qui n'est rien moins que dé- 
montrée , et sur laquelle, dans tous les cas , la loi dé- 
fendait à Tofficier de santé de prononcer seul et hors de 
la présence d'un docteur. Cette gangrène^ d'ailleurs, ne 
saurait , en aucune façon , être attribuée aux suites de 
la saignée ; il est évident qu'elle est une conséquence di- 
recte de l'opération de Tanévrysme , peut-être inoppor- 
tune , peut-être mal habilement pratiquée , peut-être 
même formellement contrMndiquée (i). 

Ici , d'ailleurs, nous nous appuierons encore surl'au- 



(x) Voir la consalution def médecins et dûrorgiens de Konen qne nous 
avons citée plos haat. 

Le aienr Chooippe , à la Térité, dans nne répliquée, cette consultation, 
a ayancéponr sa jostification qae Ikg^angrène pouvait snrrenir à la suite 
d'une opération d'anérrysme liabilenient pratiquée. Cette possibilité serait 
certainemeat bien difficile à établir dans les circonstances particulières oà 
se trouvait le malade opéré, surtout quand on aonge fu^ *'f^t d*nae 
gangrène de natwe à motiver Tampatation. 
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toritë d'un afocat (leUre de M. Âd. GiLTi»s » ayocat aux 
conseils du roi et à la cour de cassatioD^). Eq admetUat 
légalemmit (car noussautenons tout le contraire médi- 
caLement) y que le docteur Thouret-tNocoy ait comoiis 
u&eiaute dans Texercicede l'art, comme Ta jugé soui^e^ 
rainement la. cour royale de Kouen , cette faute en- 
traine-tr*€& responsabilité ? La cour de Rouen a dit 
oi4^ mais elle a pu se troînper, et la cour de cassatioa 
est appelée à rectifier cette erreur de doctrine. D'aprèa 
M. Ad. Gatîne, te règles générales (i) ne peuvent s'ap- 
pUques qu'aux cas communs à tous j il y a évidemment 
ici «oeptMDn tirée de la profession spéciale {generi per 
3fte€idm derog/tUur) > «t impossibilité d'établir si le m^- 
ûjdb» souffert j^t la faute dû médecin. M. Gatine^ di^ 
reste , pense , comme M. Trébucbet, que liotre profea*. 
i^rt} r\ ^t d^auta ^ t p^ ii f fnr^'^^^T^t py^ynt^p de laxègle -gér 

(z) « Qafconqae^pàr maladresse y împnidence , mattentTon/ii^Ggenoo 
oa iaobseiratioii des rëglemens» «m eoDUldi inyolonturement on homi- 
cide, on en aura été invokâMtaîrevHBt la onsa ^ sera poni d'un emprison- 
nemfDit de trois mois à deux anpL, «t d*mit amende dft 5o fr^àSoo^ » 
(Art. 31^ an Code pênaL) 

* SU n^ résvhi da dé&nt dfadresse oti ^e précantZoïiy qme êeshtta^ 
«ma 0Kidti €oups, rcat^risonneaienf sent d» fax {oon à dix alafisy al 
rwnendé^ da xiik iocttr» m'IAtt* 9aa» iHd*} .. . > 

« Tout ùk qofikaaqpm de ITioauna tpd caasaà anlnii oa âoaofa^^ 
ojblige cdnipar la fante daq[aer il est arrÎTé , à le réparer. • (Art. v3B% , 
Code dvd.) 

« Chacun est vespotualble da dommage ^Hl a causé, non fleulemênt par 
soarfidty mai» encore par sa négfigeneeoapar sou impradeaea» »Art t$95fU^ 

XL est dalr pov tout le monde qoe dsns'cea artîoies, la kâ nk point ck 
en Tue les médedns^ et qae ce n'est qae par one ea^tension dont ^u a pua- 
digiensement abusé, qa*onapa assimiler des faits de prati^e médicale à 
des accidens fortoitt > à des ziaEes p à des opntray^tions aiuç v4|lemaiMi da 
Police, etc. 
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fait suivre inunédiaiemflnl d'imeappEcatioii de §m^wm 
en plu ou hmûiu grand Bomtkre^ sdon rintenattéderiA* 
flammation locale et Tétendae de la surface artiealaicè 
eflEoctëe. Opendani , uml en recommandant io. le trai- 
tement aUtipUogiaûqne » nooa conyiendEona qn^il ett 
loin de toiûoiirs suffire ; Fieflammation locak pent dt^ 
mmoer , it est vrai , sonvent même cesser complètement 
après son emploi, mais c'est pour reparaître vers .une 
autre articulation ; et en somme , la dnrée da rlnomn* 
tUme n est {uère, ou mima n'est nullement abrégée^ 
Quoi qu'il en soit , Iqs saignées locales ont cet avantage t 
qu'elles ne nuisent jamais , qu'elles diminuent génét a« 
lement la douleur, et presque toujours qu'elles préviens 
nent la suppuration ^ mode de terminaison que l'on doit 
éviter avec soin dans toute pklegmasie articulaire* Dam 
tae3 lea cs#> on secondera l'action des ëmissieDs san« 
gai»^ pif L'nsage des cataplasmes émcdliens acrosés de 
landamMU», 

Lwrsqne les voles digestires sont s^ines^qne plnnonm 
artiçnlatioDS^sopt afie^lées a la foia, ou cpiele rhuma- 
tisniejsçsabl^ douéd'ulte griinde mobilité, il &ni,. qa'il 
esiat^. pa |K»p de. la fièvre , reconrir à Vemplei du. tartre 
st^é^ m^^>de de traitement qui a trouvé des ptopaga^? 
teMstropcentUoufliastes^ oMnme dos antagonialea sour* 
v^Hit k^î^etea. Eoi effet, il n'est* point de méthode théca* 
peuUque qui puisse se flatter de toujours guérir; et| 
qupiqtte celle-là ne &sse point exception à kr légla., 
ello compte d'assez ^mkreux succès pour mériter Vat<» 
tentioa du praticien qui n'ëcoutequela voix de Tohieer 
vation et qui connaît toute r^piniâtreté de la maladie 
dont il est m question. Chez beaucoup d'individus^' mais 
non cbeas Ipois, eette méthode ahrége extrêmement la 
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durée des phlegmasies articulaires. Elle n^est point en- 
core^ il est vrai, dans nos habitudes thérapeutiques; 
beaucoup de médecins répugnent à porter le tartre stîbié 
à la dose de six , huit , dix , douze et vingt-quatre grains 
par jour, et préfèrent laisser à la nature le soin d'une 
guérison si chèrement achetée selon eux. Mais nous leur 
dirons ; Si Texpérience journalière démontre que ce mé- 
dicament est supporté chez un grand nombre de malades 
sans le moindre désavantage ; si Taddition d\me petite 
quantité de sirop de diacode y une demi-once , suffit 
ordinairement pour empêcher le tartre stibié d*agir 
comme vomitif ou comme purgatif; si, dans les cas 
même où ce médicament détermine quelques garde-robes, 
on voit à la suite de son administration la fièvre dimi- 
nuer, Tinflammation articulaire se résoudre avec rapi- 
dité , la disposition du rhumatisme a se propager d'une 
région à Tautre, cesser complètement, doit-on rejeter 
un traitement qui présente de semblables chances de 
guérison, et cela dans une maladie où la plupart des 
méthodes thérapeutiques échouent? Ainsi donc, lors- 
que le rhumatisme est général ou tend à le devenir, 
lorsque les phénomènes inflammatoires locaux sont in- 
tenses, et par conséquent exigeraient d'abondantes émis- 
sions sanguines pour s'en rendre maître, ou lorsque Ja 
constitution du malade et son état actuel ne permettent 
guère de tirer du sang, nous pensons que le tartre stibié^ 
administré à la dose de six grains dans une potion à la- 
quelle on jyoute une demi-once à une once de sirop de 
diacode , est parfaitement indiqué. Chaque jour on de- 
vra augmenter cette dose de deux grains, jusqu'à ce que 
les articulations cessent d'être tuméfiées et doulou- 
reuses ; mais si des accidens survenaient du côté du tube 
Tome IV. Octobre i834. ^ 
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digestif, ou sî après six à huît jours dé ce traitement 
aucun amendement notable n^avait lieU| il conviendrait 
alors de discontinuer Temploi du tartre antimonié de 
pousse , et de passer à une autre médication. Pendant 
tout le temps que Ton fera usage du tartre stibié , en 
donnera pour boisson de leau de gomme , et si Tinten- 
sité de la fièvre l'exigeait , Ton pratiquerait une saignée; 
de même que si quelque articulation était menacée d'une 
inflammation trop violente. Ton aurait recours aux 
sangsues , aux ventouses ou aux vésicafoires au dessous 
et au dessus de Particulation 3 enfin Ton userait^ comme 
dans les cas précédens , des cataplasmes émoUiens et nar- 
cotiques , toutefois que ce dernier moyen pût être em- 
ployé sans imprimer de mouvement au membre afifecté. 

Si le rhumat\9pe s'accompagnait, et surtout s'il avait 
été précédé di^n état sabural ou bilieux des premières 
voies ^ si la lai^gue restait chargée , la bouche amère, 
et si les évacuans étaient en général , à cette époque , 
suivis de succès marqué dans le traitement des maladies 
régnantes, alors il fajidrait débuter par un vomitif et ad- 
ministrer ensuite quelques purgatif s, mais en surveillant 
l'état du tube digestif et des articulations^ afin de chan* 
ger de marche dans le cas où cette médication serait • 
évidemment nuisible. 

Quant à la méthode diaphorétique simple , elle ne 
nous a jamais paru d'une grande utilité toutes les fois 
que le rhumatisme était intense ou qu'il était complète- 
ment établi. En effet, presque tous les sujets affectés 
d'inflaknmation aiguë des surfaces articulaires transpi- 
rent abondamment , que l'on fasse ou que l'on ne fasse 
pas de traitement^ ce qui résulte en partie de l'état d'im- 
mobilité absolue à laquelle k douleur les condamne, et 
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pour cela ils n'en gtiërissent pas plus vite. Cependant 
quand le rhnmadame est modéré , lorsqaMl ne porte que 
sur un petit nombre d'articulations , qu'il parait recon- 
naître pour cause utie diminution de la transpiration , 
on peut administrer avec avantage les antimoniaux , la 
poudre de Do^fer, les boissons aromatiques chaudes , ou 
faire usage des fumigations dirigées dans le lit du ma- 
lade à l'aide d'un tuyau de fer-blanc. A ce sujet, nous 
ferons remarquer que l'huile de térébenthine , qui pro- 
voque ordinairement une abondante transpiration , don- 
née par nous dans des cas de rhumatisme articulaire 
aigu^ chez plusieurs malades de l'Hôtel-Dieu , ne fut 
suivie d'auctm soulagement notable. , 

Lorsque le rhumatisme articulaire est consécutif à la 
suppression d'uneblennorrliagie, le cubèbe à haute dose, 
le copahu, les purgatifs sont particulièrement indiqués \ 
bien entendu que l'on peut préluder à ce traitement par 
une saignée , si l'état général du malade ou la violence 
de l'inflammation en faisait une nécessité. Les frictions 
mercurielles et la compression peuvent également se- 
conder ce traitement. 

Il est encore beaucoup d'autres traitemeiis qui ont été 
«proposés contre le rhumatisme , et qui ont souvent été 
employés , tantôt avec succès , tantôt sans aucun soula- 
gement : tels sont le rob de sureau que l'on unît à une 
demi-once ou à une once de nitrate de potassse , le 
camphre, l'éther, Tammoniaque, soit qu'on les pres- 
crive à l'intérieur, soit qu'on s'en serve sous forme 
de Hnimens, pour frictions ou pour embrocations. 
L'esprit de mendererus , le vin de quinquina , la tein- 
ture de colchique sont dans le même cas , et peuvent » 
chez quelques siyet* , devenir d'une grande utilité , 
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OU échouer complèiemeiiit. Ou conçoit facilement diaprés 
cela que, dans une maladie aussi opiniâtre, aussi suscep- 
tible de cbangemens subits que le rhumatisme articu- 
laire, dans une maladie où une inflammation violente 
disparaît tout â coup , pour faire place à une autre qui se 
développe immédiatement sur une articulation plus ou 
moins éloignée de celle qui était primitivement affectée; 
ou conçoit, disons-nous, que, dans une maladie sembla- 
ble, il doit arriver souvent que le médecin attribue aux 
moyens thérapeutiques qu'il emploie une amélioration, 
une guérison qui n'appartiennent qu'à la nature , ou 
qu'il taxe trop légèrement d'impuissance des agens qui , 
en général, réussissent, mais qui n'ont échoué entre ses 
mains que par des circonstances tout à fait individuelles. 
A l'appui de ces propositions, nous citerons ces cas d'an- 
kjloses , de carie , de dégénérescences des surfaces arti- 
culaires survenues à la suite de simples rhumatismes, et, 
qui plus est , chez des personnes qui ne paraissaient 
nullement disposées par leur constitution aux maladies 
chroniques des tissus blancs, comme cela s'observe d'or- 
dinaire chez les scrophuleux. C'est qu'il est des sujets 
chez lesquels un organe une fois atteint, une difficulté 
extrême, insurmontable, s'oppose a la guérison de la ma- 
ladie. Dans ces cas , le médecin n'a d'autres ressources 
que dans l'emploi des bains de vapeurs , des^bains locaux 
long-temps prolongés , des véaicatoires, des moxas, des 
cautères ; heureux encore quand il parvient à sauver le 
membre affecté , et que l'amputation peut être une res- 
source contre une maladie qui , lors de son début, pa- 
raissait devoir guérir en moins de quinze jours. J'ai été 
témoin de faits semblables dans mon service à l'Hôtel- 
Dieu, lorsque j'étais chef de cliuique de h Faculté. 
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Lorsque le rhumatisme articulaire est sur le point de 
se terminer, on doit recourir aux bains, et surtout aux 
douches, si les articulations restent raides et peu mo- 
biles. C'est alors qu il est particulièrement nécessaire 
de recommander aux cohvalescens de porter la flanelle 
sur toute la peau, et de les enga^r à éviter avec soin 
tout refroidissement , le rhumatisme étant excessive- 
ment sujet à récidive. 

Il est une autre méthode de traitement que nous ne 
pouvons passer sous' silence, d'est celle du professeur 
Hildenbrand, de Pavie, qui regarde le rhumatisme comme 
le résultat d'un défaut d'équilibre survenu entre la cha- 
leur et l'éleclricité du corps , et celle de l'atmosphère. 
D'après cette théorie, le médecin applique sur toute la 
peau , et particulièrement sur les surfaces aiSectées , des 
corps idio*électriques , tels que le coton , la flanelle , le 
taiSetas gommé ^ préalablement imbibés de substances 
résineuses. M. Hildenbrand a obtenu des guérisons fort 
remarquables de l'emploi de ce traitement , emprunté 
comme on le voit à la doctrine de la polarité , dont on 
peut prendre connaissance dans les ouvrages de Lennos- 
sek(i), d'Hartmann (a) et d'Hildenbrand (î). 

Quant au rhumatisme des systèmes musculaire et 
fibreux, il exige, tant qu'il est à l'état aigu, l'emploi des 
ventouses scarifiées, et mieux des sangsues avec ventou- 
ses, moyen beaucoup plus précieux dans ce cas que dans 
le rhumatisme articulaire ; en eflet , il est peu de torti- 



(V)Pl^siologiamedïeinalis, b voL 

(a) Tlieona morbiySeu Pathologiay i fQ\,^^Pluainacologia dynameaf 

(3) ItutUutiones cUnieœ , 4 voL 
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colis, de pleurodynies, de lumbago qniréêietent à ce trai- 
tement. Du reste, les bains de vapeurs simples ou cam^ 
pbrés, les bains aromatiques^ sulfureux, les bains 
égyptiens, les frictions avec Téther acétique, avec les • 
baumes opodeldoch , de Fioraventî , avec Tessence de 
moutarde^ l'application sur les parties affectées^ de ca- 
taplasmes cbauds et narcotiques, d'un sinapisme ou du 
remède de Pradier suffiront, dans la plupart des cas, pour 
dissiper cette espèce de rhumatisme. 

Le traitement du rhumatisme chronique ne difiObre en 
rien du précédent , seulement il faut y joindre Tusage 
du galvanisme, de Télectricité , ou de l'acupuncture 
dans les cas où les malades n'ont pas d'opposition pour 
ce genre de traitement , ou recourir k Tadministration 
de la teinture de colchique, donnée à la dose de douze 
gouttes à un gros par jour^ ou à Facétate d'ammoniaque. 
Nous en dirons autant de Tapplication d'un cautère au 
bras ou à la cuisse , de l'emploi des eaux minérales de 
Barèges , de Bagnères , de Bourbonne-les-Bains , du 
Mont-d'Or, etc. , de l'habitude de la laine sur la peau , 
du taffetas gommé sur les parties malades, des vétemens 
chauds et secs , d'un exercice journalier, enfin d'une 
habitati<m exposée au midi. 



RECHERCHES 

Sur le traitement de diverses maladies des yeux; 
lues à la Société de Médecine de Paris, par 
M. P. Pamard. 

(Troisième et dernier article.) 
Maladies de F intérieur du giùbe de rant. «*« Nous 
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trouverons ici beaucoup plas de difficultés et d'obscurité 
que dans la première partie de ce travail La lésion mor- 
bide n'est plus aussi clairement soumise à notre observa- 
tion y et les causes qui l'ont produite deviennent beau- 
coup moins évidentes. Souvent nous n'avons pour noua 
guider que des symptômes qui , tout en nous annonçant 
l'existence deJa maladie ^ nous laissent cependant ignorer 
sa nature* Combien n ont pas discuté les pathologistes 
sur la nature de la cataracte, du glaucome, de l'amaurose^ 
sans que nous soyons pour cela plua avancés aujourd'hui ; 
la raison en est toute simple , les afiections du globe ocu- 
laire ne sont presque jamais mortelles. H en résulte que 
l'anatomie pathologique n'est pas la pour nous aider 
dan« nos recherches. Où en seraient les travaui: desCor- 
visart^ des Bayle , des Laënnec , et de tant de contempo- 
rains distingués, s'ils eussent été privés de ce$ moyens 
d'investigation* 

Nous eussions désiré pouvoir suivre ici la marche que 
nous avons adoptée pour les a£Eections externe^ c'est-à- 
dire^ étudier les maladies de chaque tissu considéré 
iaolément« Mais^ outre la situation des parties, nous 
~ ayons une autre cause d'erreur^ qui provient de la mul- 
tiplicité des commWications des membrane^ entra elles, 
et de leur extrême laxilé. U en résulte que très difficile^ 
ment une des parties du globe est affectée sans que les 
autres ne participent à la xoaladie. 

Nous allons présenter qiielquefi observations, qne 
nous rattacherons aux diverses espèces de maladies ad- 
mises par les auteurs , sans nous arrêter k des discns*- 
sions sur leur nature , qui nous paraissent peu utiles* 
HypopioUf 

On aait que les coUections purukntesdai^ la chambra 
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antërieure proviennent, soit d'un abcès formé à la face 
postérieure de la cornée , et qui s^est ouvert dans la 
chambre antérieure , soit de petites collections purifor- 
mcs qui occupent divers points de Tiris, soit du produit 
inflammatoire de la membrane propre de F humeur 
aqueuse. 

Dans ces divers cas , il est évident que le traitement 
doit être dirigé de manière à combattre d^abord Tinflam- 
mation, ensuite favoriser Tabsorption de la matière 
épanchée. Ou doit surtout agir avec énergie lorsqu'on a 
affaire à un hypopion provenant d'une phlegmasie de la 
membrane propre de l'humeur aqueuse. En effet, comme 
dans toutes les séreuses, le travail inflammatoire a une 
extrême tendance à la production des adhérences , et 
elles sont ici extrêmement à redouter. 

Nous avons souvent été consultés par des malades pré- 
sentant des syuéchies antérieures incurables , chez les- 
quels on eût prévenu cet accident avec la plus grande 
facilité , en les soumettant dès le début de la maladie à 
un traitement actif. 

Rolland (Claude), domestique, âgé de 22 ans^ entre 
à l'hôpital , le 22 février i83i. Il nous raconte que l'Ir- 
ritation la plus légère produit chez lui un larmoiement 
très abondant. Depuis quelques jours , à la suite d'une 
course prolongée, faite pendant un vent de nord très 
intense, il survint des douleurs vives dans les yeux; elles 
furent suivies d'une diminution dans la vue, qui le dé- 
cida à entrera l'hôpital, où nous le trouvâmes dans l'état 
suivant : les deux cornées ontperdude leur transparence, 
celle de l'œil droit offre un ulcère large comme une 
lentille , la sclérotique est rouge au pourtour de la cor- 
née j rhuraeur aqueuse est moins diaphane que de cou- 
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tume /ce qui altère la couleur de Tiris; à la partie in- 
férieure de la chambre antérieure , il y a un épanche* 
ment de matière purifprme plus fortàdroîte qu'àgauche ; 
les yeux sont très douloureux » le malade y ressent des 
battemens , et éprouve de la céphalalgie. 

Une saignée de qo onces fut immédiatement prati- 
quée *, le lendemain, les douleurs étant toujours vives et 
pulsatives , nous prescrivîmes une -application de a5 
sangsues aux chevilles , 36 grains de calomel. Nous en 
continuâmes Tusage jusqu'au 4 mars. Il survint à cette 
époque un ptyalisme abondant ; mais aussi la rougeur de 
la sclérotique diminua , Thumeur aqueuse devint moins 
opaque, les douleurs disparurent complètement. Pour 
activer Tabsorption des matières épanchées dans la cham- 
bre antérieure , nous fîmes placer un selon à la nuque. 
Ces divers moyens combinés amenèrent une guérison 
entière et assez prompte , car Rolland sortit complète- 
ment guéri , le 23 mars , après un mois de séjour à Thô- 
pital. 

On aura sans doute remarqué, en lisant cette observa- 
tion, que nous^ avons employé une médication générale 
énergique, pqur obtenir Tabsorption du liquide épanché 
dans Tœil , mais que nous n'avons pas songé à Tévacuer 
par une incision pratiquée à la cornée 3 c'est ici le lieu* 
de dire notre manière de voir sur cette opération. 

On sait que M. Wardrop (i)a publié sur ce sujet un 
travail intéressant, qu'il est très partisan de cette opé- 
ration, et qu'il la conseille non seulement dans tous les 
cas d'hypopion , mais encore dans les ophthalmies blen- 
norrhagiques et purulentes, dans le staphylôme, enfin, 

(i) Yo7«i I0 4« ToL dea Tnntaeê. wêétBco^kintqf. 
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dans les inflammations qui succèdent aux plaies des yeux. 
M. Ware(i) etSeerTont conseillée. Quant à nous, nous 
n'aYons jamais cru devoir la pratiquer. Bichler (2) et 
Scarpa(3) observent judicieusement. que Tinflammation 
s'ëtant dissipée , on doit peu s'inquiéter de la présence 
de la matière dans la chambre antérieure. M. Layrrence(4)9 
tout en rendant hommage au mérite de son illustre com- 
patriote , n'a pas adopté cette opération. La raison nous 
parait toute simple : comment né craint-on pas d'aug- 
menter l'inflammation , en faisant une incision à la cor- 
née ? Ne voit-on pas souvent après les opérations de la 
cataracte par extraction, les mieux faites , se développer 
chez des individus qui sont prédisposés y des aoddens 
inflammatoires qui donnent lieu à des épanchemens pu- 
rulens dans la chambre antérieure ? Dana ces cas , l'in-* 
oision de la cornée n'eat-elle pas la principale cause de 
la maladie pour la guérison de laquelle on proposa de 
l'employer. 

Iritis. 

Parmi les membranes internes, l'iris est celle dont 
on peut le plus facilement apprécier les modifications 
qu'y apportent les maladies , et chez laquelle les effets 
thérapeutiques peuvent être le mieux observés. 

Nous ne craindrons pas d'insister sur ce sujet, car 
nous ne sommes pas éloignés de croire que certaines af- 
fections où Tuvée, la choroïde et même la rétine parti- 
cipent à la maladie, ne se traduisent que par des modi- 

(i) op. dt. 

(ji) ois. chirurgiearumfucicuktsprîmuSfCtplinx, 

(3) Op. cit. 

(4) Op. cit; pag. «59. 
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fication8 dans Firis. Cette raison n'aurai t«elle pfts porté 
Schmidt (i) à trop étendre le cercle de Firitis ? Car, si 
BOUS devons reconnaître que cet opliihalniographe a fait 
faire un grand pas à la science par son travail très remar- 
quable sur Firitis, nous n'en pensons pas moins qu'il a 
consei^vé ce nom à beaucoup d'affections où d'autres 
membranes participent à la maladie. 

Il n'entre pas dans notre sujet d'en donner ici des 
exemples , ce serait faire un examen critique de Fou-^ 
vrage de Schmidt, ce qui est tout à fait étranger au but 
qu'on se propose dans ce Mémoire; seulement , dans les 
observations qui vont suivre, nous indiquerons les cas 
où il nous parait que les membranes postérieures parti- 
cipaient à la maladie^ et ceuiL où elles étaient intactes. On 
aent) d'après ce que nous venons de dire, qu'il sera né** 
cessaire de ne pas se borner à une seule observation , 
comme nous l'avons fait pour des maladies moins graves; 
elle présenté d'ailleurs de très grandes ^Ufférences dans 
ses terminaisons, suivant le degré d'intensité ou d'éten- 
due de Finflammation , et suivant Fépoque à laquelle on 
administre un traitement convenable. Il sera donc néces- 
saire d'en donner plusieurs observations. 

Nous commencerons par Fhistoire d^une iritis idiopa- 
thique peu grave , traitée dèft le début , dans laquelle les 
membranes postérieures n'eurent pas le temps de s'af- 
fecter; elle a été observée sur nous-mème. Pendant 
l'hiver de i83a à i833 , nous nous livrions à des re- 
cherches assez étendues ; nos occupations habituelles ne 
nous laissant pas tout le temps dont nous avions besoin, 
nouft prenions sur notre sommeil. Nous fûmes, après 

■ M m^m mi i itm ■■ i i ■■! m i— — — il ■ i i— — — — — mim^ 

(x) Uber irUis imd Hnhattaat. ^flome, x8oi, in-4. 
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quelques nuits, obligé de cesser notre travail, à cause 
d^une céphalalgie frontale vive , et de douleurs dans les 
yeux accompagnées d^un obscurcissement delà vue, que 
nous pourrions comparer à l'effet qu'eut produit un voile 
épais qu'on eût tout à coup placé entre les objets et nps 
yeux. 

Nous nous couchâmes fort inquiet de ce phénomène 
qui était tout nouveau pour nous ; mais pendant la nuit 
les douleurs troublèrent notre sommeil. Le lendemain 
matin, nous nous aperçûmes que Tiris , surtout celui du 
côté droit, avait une couleur jaunâtre vers son centre, 
tandis qu'il est habituellement chez nous d'un bleu clair. 
La sclérotique présentait un cercle rouge autour de la 
cornée; les douleurs continuèrent, mais l'obscurcisse- 
ment de la vue était moindre. Il était évident que nous 
nous étions procuré une iritis idiopathique aiguë. 

Nous fîmes des lotions avec de l'eau froide, sans ob- 
tenir de la diminution dans la douleur ; enfin le soir 
même nous priâmes notre ami , le docteur Poussel , de 
nous faire une saignée du bras ; il nous enleva â6 onces 
de sang. Cette émission sanguine calma un peu les dou- 
leurs ; mais le cercle de la sclérotique et l'altération dans 
la couleur de l'iris persistant , le lendemain nous prîmes 
36 grains de calomel. Comme il arrive chez les person- 
nes très irritables , au bout de vingt-quatre heures la sa- 
livation se manifesta, mais aussi il y eut une grande amé- 
lioration dans la maladie, qui se dissipa entièrement 
dans l'espace de huit jours , pendant lesquels nous sui- 
vîmes une diète végétale , et nous nous abstînmes de 
toute lecture. Après celte époque, nous pûmes repren- 
dre nos travaux, et depuis lors nous n'avons plus 
éprouvé de ressentiment de cette maladie. 
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Nous allons , en regard de cette iritîs légère , qui fut 
traitée avec énergie et méthode dès le début, tracer This- 
toîre d*une iriiis grave soumise plus tard au traitement , 
et dans laquelle nous pensons que les membranes pla- 
cées derrière Tiris , avaient participé à la maladie. 

Tardent (Jacques) , caporal dans la légion étrangère , 
âgé de 32 ans , arrivant d'Alger, avait eu les yeux fati- 
gués par le soleil d'Afrique ; il y avait été tourmenté par 
un mal aux yeux très fort, d'après ce qu'il nous rapporte* 
Il entre à Tiiôpilal le i*' mars i833, présentant les 
symptômes suivans : Tiris est d'une couleur jaune tirant 
sur le rouge, il est sans éclat ^ le bord pupillaire de 
l'iris droit présente deux flocons jaunâtres, dont l'un 
est situé en dedans, l'autre en haut. L'iris gauche n'en 
oJBfre qu'un, qui est placé en dedans. Dans les. points où 
existent ces petits flocons , le bord de l'iris n'est pas mo- 
bile ] les autres parties sont contractées , ce qui donne 
une forme irrégulière à la pupille , l'iris semble poussé 
en avant , la conjonctive est saine , mais on voit au des- 
sous la sclérotique d'un rouge obscur, surtout dans les 
points qui avoisinént la cornée ; il y a une très grande 
photophobie 3 la vue est presque nulle, le malade éprouve 
des douleurs vives qui deviennent très violentes pendant 
la nuit. 

On voit réunis chez ce malade tous les symptômes 
indiqués par les auteurs comnie appartenante une iritis 
grave. Nous pensons que , dans ce cas , l'uvée , la mem- 
brane propre de l'humeur aqueuse , la sclérotique , 
peut-être même la choroïde participaient à la maladie. 

Nous prescrivîmes une saignée de trente onces , et 
trente-six grains de calomel ^ il en continua l'usage jus- 
qu'au 1 3 , c'est-à-dire pendant douze jours , quoique de- 
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pois le 1 1 il y eût un commencement de salivation ; 
mais nous avions besoin de produire nne secousse vio^ 
lente. Le x3| le piyalisme étant abondant , nous suppri- 
mâmes le calomel, nous fîmes placer vingt-cinq sangsues 
aux chevilles , nous prescrivîmes des bains généraux 
avec affusions froides sur la tète , nous donnâmes matin 
et soir un grain d'extrait de belladone à Fintérieur , 
nous fîmes igouter dix grains de cette substance dans 
notre coUjre ordinaire , avec lequel il se fît des lotions 
fréquentes. Sous Tinfluence de ce traitement^ les dou<* 
leurs disparurent , la photophobie cessa. Pour activer 
la résolution de l'inflammation , ou plutôt l'absorption 
de ses produits , le a6 mars , nous fîmes passer un séton 
k la nuque. 

Enfin le i6avril ^ après unmoisetdexni de traitement, 
Tardent sortit parfaitement guéri. Nous avions cepen- 
dant affaire, comme on le voit , à une affection des plus 
graves y chez un sujet dont les yeux avaient été affaiblis 
par des ophthalmies antérieures , qui, par conséquent^ 
•e trouvait dans les conditions les plus défavorables. 

Nous terminerons ce que nous avions à dire par une 
observation d'iritis syphilitique. Nous avons remarqué 
que lorsque la maladie était due à ce virus , elle était 
sujette à des récidives , si on se bornait à donner une 
secousf e à Téconomie par l'administration du calomel à 
haute dose ; mais qu'au contraire on en obtenait parfai- 
tement la guérison , en soumettant le malade à un trai- 
tement antisyphili tique régulier (i)3e qui, soit dît en 

(i)-On pourra faire la même remarqae cn'paf€Ourant le mémoire de 
Onthriey publié dang le medico<hirurgical revUw^ du mois d'octobre 
«899. On «mnuil eo W^ i dans le^el fl cite ^ymtsm obseryatioin 
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passant, est un argument de plus contre Topinion de 
ceux qui ne considèrent Taction du mercure dans la sy- 
philis , que comme résultant d'une dérivation puissante. 
L'observation ^qui va suivre nous fournira ime preuve 
évidente de la justesse de cette assertion. 

Madame ÏN**"^, de mœurs peu austères , nous fit ap- 
peler le 27 février i833 , pour lui donner des soins dans 
une maladie des yeux qui , depuis quelques jours , lui 
causait des douleurs vives, qui augmentaient la nuit, et 
rendaie&t sa vue trouble. 

Nous trouvàmeft-en effet la sclérotique présentant au- 
tour de la cornée un cercle d'un rouge tirantsur le brun, 
lea pupilles contractées, portées en dedans, Tiris terne , 
couvert de taches jaunâtres. Noua diagnostiquâmes une 
iritis , zvous ordonnâmes une saignée qui fat immédiate^ 
ment suivie de radmiaistiatîoa du caloinel , dont la ma- 
lade ae prit que pendant quarante^huit heures, et qui 
produisit ches elle un ptyalisme très abondant. Le mal 
fîit en s^affiiiblissant pendant douze jours ^ mais à me- 
sure que la salivation diminuait , les symptôme^s de la 
maladie reparaissaient avec une nouvelle intensité. Nous 
pensâmes alors que nous devions attribuer cette récidive 
à l'existence de la syphilis chez la malade ; elle nous 
«voua , non sans de pressantes questions , qu'elle avait 
eu des rapports avec un officier polonais , et que depuis 
lors elle avait des cuissons aux parties sexuelles , et une 



on il a combattu avec saccès des Inflammattons pnêoodts àe VcAl ptte 
Tessenoe de térébenthine donnée à hante dose. Eh I bien , xm Tenra dans 
la Vf* obgerratbn nne oomiiiée Anne Dc^daley présentant nne iritis 
flfphiHtifiM, ne j^ttToi^ èUe ^érie |}ue j^ les xnerooria^x donaés 
jusqu'à saUyatioik 
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perte ; nous examinâmes et nous reconnûmes, Texisteuce 
d'un ulcère sur les grandes lèvres. 

Nous pensâmes que nous devions agir sur la cause 
première du mal, nous mîmes madame IN"^^"^ à Tusage de 
la tisane sudorif^gue et du proto-iodure de mercure pris 
à la dose d'un grain matin et soir. Elle continua ce trai- 
tement pendant un mois : après ce laps de temps, Tul- 
cère des parties génitales disparut , ainsi que TafTection 
des yeux. Depuis lors elle n'a plus éprouvé de rechutes. 

Inflammation idiopathique du globe de VœiL 

Nous terminerons ce que nous avons à dire sur les 
affections franchement inflammatoires de Tappareil vi- 
suel par l'observation d'un de des cas où la maladie oc- 
cupe évidemment les tissus contenus dans le globe ocu- 
laire , maïs où il est impôsssible d'indiquer quelle est la 
membrane primitivement affectée. 

On srait que Beér a nommé cette affection ophihalmie 
idiopathique interne; quant à nous, qui avons réservé le 
nom d'ophthalmîe aux affections des membranes exter- 
nes, nous proposerons de lui substituer le nom d'inflam- 
mation idiopathique oculaire ou diffusç , ce qui indique 
une phlegmasie de tout le globe oculaire , sans préciser 
quelles sont les membranes spécis^lemènt afiectées^ On 
retrouve , pour celte affection , le même caractère de 
gravité que nous avons signalé pour les maladies des 
tissus externes , dont le point de départ n'était pas dé- 
terminé; ir existe même ici à un plus haut point , en 
raison de l'importance des parties qui sont le siège de 
l'affectiun. . 

Font, Magdéleine, devideuseen soie , âgée de 24 ans , 
d'un' tempéraihent sanguin , entre le 24 décembre i83»> 
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à:rh6pital. La I30^1adie ne date que de trois jours \ Tceil 
droit «st seul aSecté , il est à peioe rouge; il est cepen- 
dant le siège d'uoe douleur prpfonde, puisa ti ve ^ qui 
sMtead à toute la tète , et d'uue sensation que nous n'a- 
¥ons trouvée indiquée dans aucun auteur^ et que pour- 
tant nous regardons comme caractéristique de Finflam- 
mation des membranes postérieures du globe, nous vou- 
lons parler d'une sensation que les malades comparent 
à celle quje produirait une petite boule placée dans le 
fond dit globe, et qui s'agiterait lorsque Fœil serait mis en 
xpouveineut,.soit partiellement, ;Soit par un changement 
de position 4e .tète ^ la vue est trouble , il y a photopho- 
bie , çontractioA de Tiris , commencement d'hypopion , 
réaction générale caractérisée par la fièvre. 

Une saignée de ao puces est immédiatement prati- 
quée , elle est suivie le lendemain d'une application de 
vingt-cinq sangsuesaûsc chevilles , et de Tadministration 
de 36 grains de calon^el. La salivation n'arrive que le 
sixième jour. Pendant ce temps , Thypopion fait des 
progrès , la vue devient nulle : lorsque la bouche s^af- 
fecte , nous revenons à notre application de sangsues aux 
chevilles^ nous plaçons des vésicatoires aux bra^. La 
salivation fut très forte; mais à dater du jour où elle 
s'est manifestée , la maladie a marché constamment ver» 
la guérison. Enfin, le 1 5 janvier i833, cette malade^ qui 
naguère était afiTectée d'une des maladies les plus graves^ 
et qui expose le plus à la perte de la vue , sortit de l'hô- 
pital complètement guérie , conservant seulement de 
l'irrilation dans la bouche , qui s'est dissipjêe depuis. 
Nous avons eu occasion de la revoir, elle n'a pas éprouvé 
de rechutes. Nous le demandons à tout observateur ex- 
périmenté : sans un traitement aussi énergique , u'eist-il 

. Tome IV. Ocloùre i834* 3 
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pâ» tiÀi pr^IttMe qae TcGii de cette nriaie était perda ? 
Sfotfeè ne nous airèterons pas plas long-temps sur les 
afleîetiotis franckement inflammatotres ; nous irions nous 
oi^nper en résultat que nous arons obtenu à l'aide do 
notre traitement dans les maladies dont le caractère ne 
nous parait pas être positirement déterminé* 

Amaurose* 

1 Sans pouvoir préciser la nature de Ttimaurose , nous 

' pensotis que , dans beaucoup de cas , elle provient d'une 

irritaiton plus ou moins vive de la rétine; on en a fai^ 
preuve dansles altérations qu*a offertes cette inembrané^ 
lor^qtl'iiprès^ la mort des sujets amauroiiques^ on a re- 
cbercbé quelles étaient les lésions qu'on observait dans 
le globe. Onsaît que Morgaguî (ï) a trouvé presque cons- 
tamment la rétine d'uiie couleur rbagêàtre , épaissie 9 
quelquefois ramollie, d'autres fols ossifiée .Nous pensons 
aussi que soùvelit Fetidéphale participe à la maladie. On 
remarque, en effet, que chez presque tous les malades , 
il existe des céphalalgies, des tournoiemens de tète, et 
souvent d'autres accîderis cérébraux. 

Notis tié nions pas pour cela que , dans certains cas,' 
la natttre de T^iiialif'ose éoit entièj^ement inappréciable : 
AvlA on a vu l'amaurôse produite par la foudre. Pen- 
daiit (j[ùe notfs étiôiis attache aux hôpifàut de Paris, 
rfotts avons trbuvé, èhèi tin s'ù]el ûiort ainaurolîqué i 
nu tubercule crû dans le nerf optique du Côté droit 5 
Làngstâfl et Monteîth ont trouvé ces mênies lierfs àtro* 
pifcïâsj le préûrier de ces médecins a vu Tamatirose causée 

f>artiiiehypertrophied!e la partie antérîeuredu troisième 

< „ 5' • • • . 

' ' • -^ ' ' „. _^____ 

(i) Tk êed,'dt ctmîs morh,, ep. i5; pag. Ci. 
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TMtrieole. Dans des cas pareils ëtaitHÎl possiUe de d<* 
couvrir k Tériiable cause de la maladie ? 

Nous ne fifiirions pas si , pour faire preuve d'une ù^ 
die érudition , uous dtions toutes les altérations trou* 
vées cheK les sujeis amaurotiques* Noos n'en avons parlé 
que dans Fintendon de bien convaincrenos lectcncsquey^ 
si nous conseillons notre traitement dans la généralité 
des cas 9 nous ne devons pas être liurpris de le voir Aojiïa 
procurer des su^ccès moins eomtans que dans les.-affibcv 
lions précédemment étudiées; puisque quelques feia 
nous avons à combattre des altérations organiques abso-i 
lument incurables. Il nous semble qu'il sulËt que nous 
obtenions de fréqtiens succès^ pour être en droit de con*- 
dure que nous avons adopté ime ihanière convenaUe 
de traiter cette grave affection. 

M. Lawrence, qui se livrait en iingleterreà des l^echor**' 
dies sur les maladies des yeux, en même temps que nous 
<^ faisions en France, pense comme tiouis (i), que^ lors*^' 
qu'on adopte le calomelpourletraitementde l'amAur^se^ 
on doit donner ce r&oiède à haute dose , et le potf sber jiiè- 
(jù'ïune extrême salivation. Il est cepehdant encore iêin^ 
de l'avoir donné à des doses liussi élevées que nocts. Anisl 
cbercherait-on vainement dans son ouvrage, des cèrs âè 
succès aussi remarquables què'cëitfx que nous éAitms 
citer. ' . .... 

Marpôl (Etienne) V âgé de 4^ ans, taillenr d'iiabats, 
d'un tempérament lympliàtîco-'Sanguîn, entre à Thôpitri* 
le i3juin i833. Depuis six ans, sans causes apprédà*-'^ 
Mes, sa vue à dîmîricié, enfin elle est devenue presque 
nulle l^iî distingue pourtant encore lé jour, des ténèbres, 

..i--- — : : : .: . -^ u u. 

(x) Op. cit.f pag. 366. * 
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Diters moyens sont eniployés, tels que saignées, yésica- 
toires, purgatifs, sans qu il éprouve la plus légère amé- 
lioration dans son état. Le i^' juillet , il est confié à nos 
soins ; nous examinons le malade avec attention ; nous 
trouvons les yeux immobiles , les pupilles dilatées , non 
contractiles , la rétine parfaitement noire. 
• Nous presciivimes une saignée de a5 onces, et trente- 
six grains de calomeL Comme nous désirions une action 
vive et profonde , et que le troisième jour le remède 
ji^avait encore produit aucun effet , nou3 en doublâmes 
la dose : la salivation parut au bout de quarante-huit 
heures, elle fut des plus intenses-, mais aussi, bientôt 
il y eut une amélioration marquée dans Tétat des yeux , 
qui fit des progrès tellement rapides , que le dix^sep- 
tième jour le malade distinguait très nettement les objets 
volumineux , ce qui ne lui était pas arrivé depuis plus 
d^un an. Nous ne devons pas laisser ignorer que le trou-, 
ble causé dans Téconomie par la médication, fut assez^ 
grand. Le 20 juillet il y eut un accès de fièvre intense , 
qui , s'éunt renouvelé le aa , nécessita Temploi du sul- 
fate de quinime, auquel il céda. Des bains avec affusions 
froides sij^ la tète , du petit lait , des vésicatoires furent, 
employés. 

Sous Tinfluencede ce traitement, la santé générale se 
rétablit, Téutdesyeux s'améliora chaquejour 5 le rSjuin, 
Marpot'sortit se portant à merveille et ayant recouvré 
une excellente vue. Il a depuis repris son état de tailleur 
qu'il e:Kerce dans notre ville. 

Nous avons à dessein choisi une amaurose ancienne y 
parce que ce sont celles qui résistent avec le plus d'ppi- 
niàtreté aux traitemens les plus méthodiques. Nous 
allons citer une observation d^ainaurose réçeute* 
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Gillet (Jean) , cardeur en laîne, àgë de 49 ans, entra 
à Thôpital le 20 janvier i833 , préseniani une amaurose 
qui ne datait que de quelques jours, et qui était survenue 
sans causes appréciables. Une saignée de a5 onces fut 
pratiquée ] 36 grains de calomel furent pris pendant 
quatre jours. Après ce court espace de temps , il survint 
une salivation abondante ^ le calomel fut supprimé ,. des 
bains furent prescrits ^ la vue se rétablit complètement y 
et le 9 février, Gillet sortit, parfaitement guéri. 

I^ous bornerons là nos observations : nous dirons seu* 
lement, en terminant ce qui concerne F^maurose , que 
certainement nous n'avons pas toujours eu des succès 
aussi brillans; mais nous pouvons affirmer que lorsque 
notre traitement a été continué avec persévérance, qu^ou 
n'a pas craint, dans les cas graves , de renouveler plu- 
sieurs fois la secousse produite à l'économie par Faction 
du remède , nous avons eu des succès presque constans. 

Héméralopie. 

Nous regardons cette maladie comme une variété de 
Vainaurose. En efifet , elle a évidemment son siège dans 
la rétine y car Toeil n'offre aucune altération apparente 
dans son organisation : elle est le plus souvent causée 
par une action trop forte et permanente d'une lumière 
vive sur la rétine. Mous Favons en effet observée fré;- 
quemment chez les soldats, dont la plupart viennent 
d'autres parties de la France où le ciel est plus souvent 
couvert I et qui, dans notre climat sec et chaud., sont 
tous les jours exposés, pendant des manœuvres qi^i du- 
rent plusieurs heures , aux ardeurs de notre, brillant so- 
leil. Mais nous ne devons pas nous dissimuler que noua 
avons ici à nou9 défier d'une cause d'erreur qui réside 
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dans la mauvaise foi de certains militaires. Les soldats 
sachant que cette affection n'est pas caractérisée par des 
altérations dans Foeil , facilement appréciables , en si* 
mulent l'existence potir obtenir leur réforme ; on con- 
çoit facilement, combien il est itnportant de s'assurer 
de Tauthenticité de la maladie. En effet , si elle était 
feinte , il pourrait arriver qu'un militaire qui aurait eu 
l'idée d'employer ce moyen pour se faire réformer, fût 
ennuyé du traitement sévère auquel il serait soumis , et 
pour s'y soustraire, se déclarât guéri, ou qu'au contraire, 
doué d'une plus grande force de volonté , il affirmât être 
toujours dans le même état, après avoir subi avec rési- 
gnation un traitement qui ne laisse pas que d'être péni- 
ble. Dans le premier cas , on serait exposé à se flatter 
d'un succès illusoire 5 dans le second , on déplorerait à 
tort une non réussite. Quoi qu'il en soit , après nous 
être bien convaincu de la réalité de l'existence de Thé- 
méralopie , nous ne l'avons jamais vue résister à notre 
traitement. Quant à la nyctalopie idiopatbique, nous 
n'avons pas eu l'occasion de l*bbserver- 

Ballët (Josepii), caporal au aS* de ligne, âgé de 27 ans, 
ènita i Pbftpital le 12 mars i832. Les yeux ne présen- 
taient aucune altération , cependant le regard paraissait 
incertain ; lorsque le soleil était couché , le malade n'y 
voyait plus du tout, il iiè'pouvait pas même se conduire. 
Plusieurs fois il lui était arrivé des accidens qui annon- 
çaieht que la maladie n'était pas feinte. D^aîUeurs les 
renseignemens pris auprès de ses chefs étaient très favo- 
rables. 

Le i3 une saignée de 20 onces fut pratiquée ^ le i4 on 
prescrivit lecalomel, qùî fut pris jusqu'au t*j : la saliva- 
tion étant survenue , on le supprima. Dès ce jour, le 
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Btftlade cràt s'apercevoir que sa vue cessait plus lard ; 
ie mieux fit des progrès rapides , le a5 du même mois , 
les yeux ay^mt repris riutégrité de leurs foxictiops. Bal- 
let foulut sortir, qiipique la salivation n'eût pas encore 
entièrement cessé. 

.Nous pensons qu'il est; inutile de dire que nous n'avons 
jamais eu recours aux fumigations de foie de mouton 
ràti I doQt parle Scarpa , comme étant très usitées en 
(Mn^ et en Italie» 

Sjrdropfuhalmie. 

Pour être fidèle à notre plan , il paraîtra peut-être à 
certains de nos lecteurs , que nous n'aurions pas du relé- 
guer l'étude de cette afibction à la fin de ce MéiQoire, 
mais plutâila placer au chapitre où nous nous sommes 
occupé de Tinflammation de la membrane de l'humeur 
aqueuse: ce n'est cependant pas sans quelque raison 
que nous avons suivi cette marche. Certainement on ne 
peut nier qu'alors il y a hypersécnétion de l'humeur 
aqueuse; mais cette membrane est-elle seule malade? 
Nous ne le pensons pas , du moins dans la généralité des 
cas. Ainsi on observe cette augmfiotaiion de volume du 
globe dans certains stapbylèmes de la cornée , dans le 
synckisis ^ qui sont, comme on le sait ^ dtfs maladies des 
plus graves. Aussi, selon nous, l'hydjDphthaknie fiât 
Texpresçion d'une profonde altération dans les humeurs 
de l'oeil , d^nt le pronotûe est des plus &chmx^ «sais 
•qui cependant n'est pas au dessus des riassourcei d# Ym ^ 
lorsqu'on n'a pas laissé le temps à la nn^ladî^ 4e «9ndr^ 
les altémtionsidvi globe méparàbks» 

Nous pourrions xâlec plusieurs, jûbser xalions^ xm nous 
avons obtenu des succès dans des cm qf^: férdjutifnt 
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incurattles; mjaLis comme elles ont entre elles beauooap 
d analogie , nous nous bornerons à celle qui ya suivre ; 
elle nous parait être une des plus intéressantes, à cause 
de la gravite de la maladie ^ et de la promptitude de la 
guérison. 

Jaume (Louis) , domestique , âgé de 28 ans , entre à 
rhôpiul le 12 février i83i. Il ne peut préciser Fépo- 
que dé Tinvasion de la maladie, il ne s'était -aperçu de 
son existence que par une diminution progressive dans 
la vision, sans qu'il éprouvât la moindre douleur. Depuis 
trois ou quatre mois, la marche de la maladie était plus 
rapide, il était survenu un larmoiement continuel, qu'on^ 
doit attribuer & un volume considérable du globe , tel 
que les paupières ne peuvent plus le recouvrir complè- 
tement ; la vue , quoique très faible , n'est pourtant pas 
tout à fait abolie -, les yeux n'offrent d'autre altération 
apparente que cette augmentation considérable dans leur 
volume, qui les fait saillir en dehors des orbites, et 
donne au malade un aspect extraordinaire. Du reste les 
membranes conservent leur aspect normal. 

Une saignée du bras fut pratiquée , des sangsues fu- 
rent placées aux chevilles , le calomel fut pris pendant 
six jours , et produisît un ptyalisme abondant ; on passa 
un séton & la nuque. Le 36 mars', après 27 jours de sé- 
jour à l'hôpital, Jaume sortit parfaitement guéri. 

Noui( avons rfrpidemeilt passé en jevue les diverses 
espèces de maladies des' yeux qui eut été soumises à no* 
tre traitement. Nous diron«1ci , avec M. Lawrence (1) , 
qu'on serait porté à croire que nous voulons faire une 

I I ' ' I ' ■ ' i ii I 
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véritable panacée du mercure dans ces a£Fectioiis. Pour 
nous , loin de regarder la fréquence de son administra- 
tion comme un motif de défaveur , nous y voyons la 
preuve de son efficacité, puisque les faits sont là pour 
démontrer ses avantages. 

Le temps est passé où on regardait comme un mérite 
la multiplicité des agens thérapeutiques : nous ne sommes 
pas de ceux qui proposent une foule de remèdes pour le 
même symptôme \ nous pensons , au contraire , qu'en 
étudiant avec plus d^aitention Faction des médicamens 
énergiques , on pourra en diminuer le nombre , débar- 
rasser la thérapeutique de tous ces agens illusoires qui 
n'ont d'autre mérite que de porterie nom d'un remède, 
et qui ont l'inconvénient d'inspirer une dangereuse sé^ 
curité aux hommes peu profonds , qui croient avoir été 
utiles à leur malade, lorsqu'ils ont prescrit quelque 
formule prise dans une pharmacopée. Nous croyons que 
plus on simplifiera les traitemens^ plus on leur donnera 
de certitude , et plus on aura rendu de services à là 
science. Nous nous estimerons heureux si ceux qui lisent 
ce Mémoire, trouvent que nous avons atteint ce but, 
pour uiie branche de la thér apeutique aussi importante 
que celle qui s'occupe du traitement des maladies des 
yeux. « Medicus prœstanlior^ qui in prmscribendis par^ 
cioryi (StoU). 

Nous n'avons cité qu'une ou deux observations pour 
chaque spécialité morbide , afin de diminuer autant 
que possible des répétitions qui sont inévitables dans un 
répertoire d'observations de diverses maladies qui ont 
été toutes soumises à un traitement presque identique. 
Nous aurions craint de fatiguer le lecteur en en augmen- 
tant le nombre y seulement nous dirons q.n'elles ont été 



4^ CLIiriQtJE Vr MÉMOIRES. 

ptLÎsees ^Ans notre journal (quotidien qui en contient au 
moins trois cents. Qu*on juge par là de la prc^oride con<* 
▼iction où fiouB sommes de Tutilité de notre traitement, 
ifot)s'tié ikùvts sommes pas bàié de publier les feits, 
puisque nos recherches remontent à quatre années , afin 
tjae r^xpërience fût là pour nous dire que nous ne pro- 
posions pas un de ces moyens ëphëmères qui ne réussis- 
sent qtie dans les mains de leur auteut. Nous ne sommes 
4'aiilettrs pas les seuls qui aient eonseillë la salitation dans 
ie traitement dès maladies des yeux , seulement nous . 
avons généralisé plus que c^ui que soit ce mode de trai- 
tement , et no^s avons acquis la conviction qu*on pou- 
vait isans datiger la procurer par l'usage journalier du 
tsalomel donné à des doses beaucoup plus élevées que 
œlles^qui ont été employées avant notts. 

Nous espérons que nos lecteurs, surtout ceux q uî sont 
attachés à de grands hôpitaux, vérifieront bientôt Fexac- 
titude de nos assertions. Si , comme nous n*en doutons 
pas , notre traitement leur procure les mêmes succès que 
nous avons obtenus, il sera bientôt généralement adopté, 
' et nous serons heureux si , en lisant ce travail , on dit 
qu'en le publiant , nous avons suivi le conseil de Cicé-- 
ron « jtliqutd sempûr ad communem utilitatem affè- 
« rienêum. •» • . 



Extrait dû rapport de M. Demours sur le Mémoire 
précédent* 

La SœrM noqs a ohargés , M. Srascm et moi, de lui 
tendre compte 4'un Méttioire intitulé: Re(Aerches sur 
letraikemeHtde Mperses maladies -desyeux^ ^ M; Ba- 
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noktàf doeteur eil médecine, chirurgien eti chef des 
hèpîtatrtc civils et militaireà d* Avignon, elc. 

' Ce travail doit d'autant plus intéresser la Société que 
c'est , poui' àîn3ï dire , d'après ses instances , que M. Pa- 
mard a continué ses recherches avec une trèis louable 
persévérance. 

Le Mémoire dont il s'agit se divise en deux parties 
|irincip»lesi Dans la première , M. Pamard se livre à des 
considérations générales sur les maladies des jeux. H 
«ignale plusieurs inconvéniens qui se sont introduits dans 
la thérapeutique oculaire ; relève des erreurs , des pré- 
jugés , malheureusement trop communs dans la pratique 
de cette partie de la chirurgie. Quoique nous ne parta- 
gions pas les préventions défavorables de Tauteur contre 
la médecine ophthalmologique française , et qu'il nous 
fût facile de prouver que nous ne sommes pas plus en 
arrière en France sur ce point de pathologie que sur 
d'autres , nous approuvons cependant M. Pamard d'avoir 
étudié avec soin la clinique oculaire des médecins 
étrangers , et notamment celle des praticiens anglais. 

C'est avec raison que Fauteur de ces recherches insiste 
sur cette vérité , qu'il n'y a point d*organe oà il soit plus 
Important d'arrêter promptement l'inflammation , que 
Tôeil. A cet égard, il remarque encore qu'on attend 
beaucoup trop des topiques. Cette remarque est juste en 
général. Cependant on peut assurer que cet abus a beau- 
eoup diminué à Paris , et dans la plupart des grands hô- 
pitaux de la France. 

Telle est , Messieurs , l'analyse succînte du Mémoire 

de M. le dodteur Pamard. Ce Mémoire, entièrement pra* 

'tique, renferme des vues pleines de justesse et des prih- 

dpes sur le traitement des maladies des yeùsc , d'autant 
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plus importans que souvent iU sont oublia ou n^ligés. 
Les faits et observations rapportés par Fauteur sont d'ail* 
leurs nombreux-, bien choisis , bien exposés ; enfin , ce 
travail nous parait être Fœuvre d'un homme instruit et 
d*un bon praticien. 

Cependant, après ces justes éloges adressés à Fauteur 
de ce Mémoire , qu'il nous soit permis de faire quelques 
remarques critiques. Les médecins anglais n'ont jamais 
employé le calomel à?des doses aussi fortes que M. Pa* 
mard; ils ont reconnu^ d'une part, que la salivation , 
quaadelle avait lieu , n'opérait pas toujours une révul- 
sion^ capable de guérir la maladie de Fœil ; de Fautre , 
que cette salivation déterminait souvent une vive inflam- 
mation de la bouche , et même des ulcérations d'une 
guérison quelquefois très difficile; c'est alors ajouter un 
mal à un autre. Les mêmes praticiens anglais, dans Fin- 
tention de prévenir ou du moins de diminuer les diar* 
rbées , suite de Femploi du calomel , ajoutent presque 
toujours à ce médicament un peu d'opium. Cette prati- 
que nous parait très rationnelle , et nous regrettons que 
l'auteur n'en ait pas observé les effets. 

Nous regrettons également que M. Pamard , qui a 
suivi avec soin la thérapeutique oculaire des médecins 
anglais , ne fasse aucune mention des faits observés par 
le docteur Guthrie sur Femploi du nitrate d'argent uni 
à Faxonge , dans la plupart des opbthalmies. Ce moyen 
actif, dont beaucoup de praticiens font maintenant usage 
en France , est d'ailleurs très anciennement connu. Un 
de vos commissaires Fa employé depuis long-temps , à 
des doses assez fortes, soit en solution, soit en pommade. 
Bien plus, M. le docteur Serre, d'Uzès, a eu recours, et 
avec succès , comme noua nous en sommes assurés , à ce 
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paissant atyptique, pour opérer, dans certains cas, le 
resserrement de la pupille. Ces faits, ainsi qu^une infi- 
nité d'autres , prouvent qu'en France Tophibalmiatrie 
n^est pas aussi négligée que le pense M. Pamard. L^his- 
toire de notre pays , les recueils scientifiqaes et la prati- 
que de nos hôpitaux ajouteraient encore à ces preuves. 

La forme de ce travail laisse aussi quelque chose à dé- 
sirei^: le peu de méthode qui s'y remarque, fait qu'on ne 
peut suivre les idées et les vues de Tauieur avec facilité. 

Toutefois , malgré ces remarques" sur quelques'irrégn- 
rites du travail de M. Pamatd , d'ailleurs faciles à fairo' 
disparaître , nous persisterons dans notre opinion , sa- 
voir : que ces recherches peuvent être utiles pour le trai- 
tement des maladies des yeux ; que le traitement presque 
exclusif par le calomel à hautes doses, mérite de fixer 
ratteution des praticiens^ enfin, que M. Pamard doit 
être encouragé à continuer ses recherches t ' 
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ANALYSES D OUVRAGES. 

JJe Popérationdu trépan dans les plaies de tête; 

Par M. Velpeau , brcchure in-8. 270 pages. 

De laréunion immédiate des plaies^ etc. ; par M.Sassok. 
Les feoilles quotidiennes de la presse médioUe se 
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5ontcliargëe6d*enregistrerlf}s baUetintde kffands latte 
qui s^engagea naguère devant la Faculté de.Qiédedoo 
pour disputer la succeMou de Boyer. On a pu voir dans 
lenrs^ colçnneê, le tableau du combat de chaque jimr^ 
encpr^e tout chaud de.rinaérét du moment. Rappeler 
tous ces détfiils, et faire te^trer en quelque aorte le» 
cojQCurreuft dans la lioe^ lorsque le yainqueur a été pro- 
clama i seiiait sans attrait poqjr nos lecteurs , et pourrai 
avoir quejque chose de déplacé et de blessant pour lea 
vaincs.. IRfesqj^e t^us aonjL ftof tis trop glorieusement de 
ce vrai combat de gj^ans ^. pour leur jrappeler qvW seul 
datait obtenir la palme d^Mit la plupart ae sont mon-» 
tréa dignes. La nature ejb la forme de notre journal ne 
' OQmportent pas d ailleurs tous oes détails. Tenir nos 
lecteurs au courant des événcanena majeurs qipi appa^ 
raisseut ^d^ns le monde médical ( et ce eôncours est 
certes du nombre) ; ne leur rien laisser ignorer de ee 
qui s^y rencontre de saillant , telle est notre tâche , et 
nous Parons r e m p l ie dans tes numéros pTécédens. Si 
parmi les travaux auxquels ont donné lieu les questions 
dépaaiMs à f^ac[Qe concurrent) ?lr en, eat qui ioifrnif sur- 
vivre aux circonstances qui les ont fait naître , c'est un 
devoir pour nous de les signaler, et nous nous empressons 
de le remplir. Nous regrettons qu'un plus grand npm- 
bre de thèses hé' noùs^ aient pas été communiquées , car 
presque toutes sont des œuvres substantielles qui sor- 
téitl: tiliià'feîedç ta da^ des jpîrodnctf dk^ ^S^Mttér é^^ 
Nous n'avons reçu que celles dç MM. Yelpeauet Sanson. 
Si quelque autre nous arrive plus tard , nous en entre- 
tiemfa'oiis nos lecteurs. Consolons-nous de celte priva-* 
tion , en jetant un coup d'oeil sur les deux qui sont 



entre nosmains^ et qui, du ve^t^ ftopt^utH^^jes pliM 
remarquables^ !. i ; 

Çommei^ioiis par celle du vaiaqueur. udf MUMeignmr^ 
tout honneur. . .1 

Laq^estiou. échue à M* Velpeaa était Celle^i : D4n$ 
les plaies da têtflj indiquer lessca^ qfii exigent, Vopéta^ 
don du trépan y faire corinaitre I0S suites de eeite^ epé^ 
ration. Cette tfabàse est la plus ybUunUiettAe de toutes :, 
elle a'a pas^moins de 270, pagea». et toutes <:es pages «om 
pleines et bi^ xM;>jurries* Ce u'c^st pas là m» de o^. îmr 
YiiragesdQnt ^ ig^ià%àixefjunt:v^ha et vocips, prmer-'. 
eàqae nihiU ^ cpmparaiM; JLa JMCièveté dn .temps M*, 
cordé à l'auteur » a Tûmmetiaité du tra.vail et à li^mulii^ 
pUcité des k^cherch^ ^^^^.7 a]Go»$igDéea , OAiresteralt 
Traimmt daQ3 ,une sorte, de. «tupéfacUM^<fii,fuelque^ 
cho^ piouvaiié^PAnerde Uipsù't de M« Yelpeanf eâ si^ «ir 
i^t â« trfivail, jJliiejaoiisai»ijtJin»rg[ue]qne sflKâaliahitiiâ 
à des prodigea* . .. ./ . .. -' u 

tt a diyiai^oa travwl eo.quatre parties. La pveBBËèré 
renieniie ua^ eOup:d«Bil^ bistoiâque sur Topéntioa 'dir 
trépan^ La âeaBii^me..ooiElMii<)>k partie ^JôgipiâttqueJ 
C'est là qpà soéttsaités les.poîirts essentiels de imiafûmY 
tien^que wat qcpoeéeales indication^deJr^pétiaiiflDL^otta 
M divers pràms ode vop des aqcfdèM 'simples- ou cotti^ 
^lexes arrivé» aux ^enveloppes docer^eaiiouà eet organ^e 
Ini-m^me, des symptômes obsertiis, et des régkynts 4^ 
ciioBk^ oà l'opération peut èlré pratiquée 2 toùtéa 1^ dr* 
constances qiri^ doivent diriger les détenninadoi^' dft 
chirurgien sont développées dans un 'ordre méthodk^ue 
*é« elafir , et toujours accompagnées des faits : prati^ed 
4îréalfes auteurs, eidélWpérience propredéM. Vielpeam; 
'4doiÉttfi6 cOiffinnAlion des vè^ ^'il étaMît. il ècaft 
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bien.important dMtablk le diagnostic de cértftioè aëci- 
dens complexes souveut confondus dans les auteurs an-' 
ciens y-et même dans quelques modernes. Je veux parler 
de la commotion , de la compression , de l'ifkAammatîon 
et de la- contusion du eerveau. L'ouvrage de M. Yelpeau 
ne laisse rien à désîi^er sou» ce rapport. Lé méc^isme 
de la eoinpression y est surtout expliqué avec une 1q#» 
dite presque mathëmfr(li|ue. M. Velpeau y fait voir qu<^ . 
le cerveau vit sous Tinfluence de quatre forces ^ dont if ' f 
faut absolument se faire une 'idée nette pour apprécier > 
exactement la valeur de l^opéi'àtion du ti^pân . Première 
force : force d'expansion ou^essort du cerveau . Deukiè^e 
force , qui gouverne en partie la première ^ force de la 
GÎroulatioftdans le réseau capillaire ou la substance mër : 
dullairç) troisième fot*e6, continuée par lé mouvement 
oii choc deS' vaisseaux de la biase àa cr&ne ] enfiil qua-^ 
trième fotice , en anlagonistkie avec les autres , résistance 
des parois du crâne. C'est par la réaction de ces diverses 
forées que s'établit la compression , c'est en détruisant 
cette réaction qu'on la fait Ja plupart du teinps cesser; 
Le seul poids du corps cômprimai^t serait j en effet, près* 
qitfli^ujours insuffisant pourdé terminer les .phénoijpènes 
de la oompresfiioil: 9 sans. la. réaction des^rois osseussès 
du crâne. La meilleui^e preuve qu'on' en puisse donner, 
est la cessation pour ainsi dire instantanée de ses e£fets 
par l'opération du trépan, ou l'extraction d'ime portion 
suffisante des os du crâne dans un point correspondant à 
un épancUement sanguin , avant même quVn ait enlevé 
le liquide épanché. U suffit , pour que les phénomènes 
de la* compression s'évanouissent , qut$ le cerveau ne ren^ 
contre plus un obstacle inflexible pour soulever le poids 
toujours 9M€9k mnioiie dont il est chargé» Ce poi^^t de 



doctrine }bl été (établi par M. Flourens sur des expériences 

irrécusables^; JVI. Yelpeau y ajoute la sanction des faits 

pratiques, et il fait voir le néant des doctrines opposées, 

' professées, par Serres et adoprées par M. .Gama, etc. 

La' troisième partie de Touvrage contient Tapprécia- 

I tion desdîverses doctrines les plus généralement adop- 

! ^ées ou professées en Angleterre, en Allemagne- et en 

I Fi»W.«ê> relativement à l'opération du trépan. M. Vel- 

I ^^^aeâp- analyse les.travaux de Dease et de Poit, de Sch- 

^ .JpHavliker, evdes autres chirurgiens allemands partisans 

L. ôq jap^g^Miistes de Topératigti , de .Desault et de son 

# j^^.v^^l^évde Giraud, ^ etc. Il fait 

y ^ . yoi^riii^fluencequecesau^eurs ont eue sur la pratique des 

^cbirurgiens de leur époque et de Tépoque actuelle *, il 

\ > ' discute les faits, sur lesquels s'appuient les antagonistes 

i' ..-, du trépan, et qu'il trouve la plupart du temps en con« 
tradictiop avec les conséquences qu'ils en ont déduites ; 
enfin îl se trouve amené par ces mêmes faits à des coa- 
^ séquences contraires. Il cherche à réhabiliter chez nous 

- Top^ation du trépan , que Tautorité de Desault avait 

presque fait abandonner, et fait sentir la nécessité d'en 
< revenir aux idées de Pott qui étaient fondées sur une 

:' < pratique éclairée et sur des faits nombreux et parfaite- 

ment appréciés^ Peut-être, dans son désir de voir refleurir 
chez nous une opération qui offre, dans certains cas, une 
^. ressource sL puissante, et doiu, la gravité , objet de tant 

[' de reproches , appartient plutôt aux lésions qui la récla- 

\, ment, qu'à l'opération ello-jnème , peut*être, disons- 

; . nous , M. Yelpeau a-t^il été un peu au delà des indica- 

i, tionsréeilçs et bien positives qui en rendent l'applica- 

tion nécessaire^ mais nous préférons infiniment sa 
pratique un peu hardie aux conseils timides de la plus 
Tome iv» Octobre i834, 4 



grâildé partie des cUrurgiens tie nos jotirs', dont Teï- 
pectation a été funeste à bon nombre de blessés que lé 
trépan aurait pu sauver; M.Velpeaù rend du resté jus- 
tice à M. Dupiiylreh, pour s*ètre éloigné, à FHôtel-Dieu, 
de la pratique méticuleuse et iilaclî ve de Desault, qui avait 
frappé le trépan d'une prescription à peu près coinplète. 
M. Velpeau termine cette partie de sa thèse par le 
résumé des indications et des contr'indications du tré- 
pan 9 et sar thèse ou plul^t son livre, par la dernière partie 
de la question proposée , c'eîst^à-dire , l'exposé des suites 
de l'opération du trépan. *Nons regrettons de tae pouvoir 
donner au moin^ les conclusions qui forment la base de 
sa tîoctrine ; maïs nous engageons bien sincèrement les 
élèves'et même les chirurgiens à lire et à méditer cet ou- 
vrage. Malgré la rapidité avec laquelle ce- travail à dû 
être enfanté, nous n'en connaissons pas de plûscdm^ 
plet. Quand M. Vcipeau aura joint à ses études immen- 
ses , les faits que lui aura fournis la carrière qu^il est 
appelé à parcourir, nous espérons bien qu'il refondra. ce 
travail, et le complétera dans une bonne monographie ou 
dans un traité complet dé chirui^e. M. Velpeau est un, 
homme dont on doit attendre un monument pratique , 
pareil à celui qu'a laissé Boyer. Un plus digiie successeur 
ne pouvait être donné au laborieux et dernier représen- 
tant de l'ancienne Académie de chirurgie. 

Passons à M« Sanson.'La question qu'il eut à traiter 
fut celle-ci : De la réunion immédiate des plaies^ de 
ses avantages et deses inconuéniens. Ce styet n'était 
pas à beaucoup près aussi' 'brillant en apparence que 
celui qui était échu à M; Velpeau et à plusieurs autres' 
compétiteurs 5 mais il soulevait des questions d'un intérêt 
plus général 9 et dont la sdlution exigeait cextaineiiient 



9Tie étude pruîqm plôs profonde, et une habitude d'ob- 
MrvftltQii d^antapt plus rare à reneontper, qu^ellé dCnt 
fi^eyercef aiir des objeUqBi,pa5santà chaque instant sous 
les.^^eux, n^eaifitent'pits ce aentiûient vif de curiosité qui 
lient toiqeuxisrattentioB en lïàtétne. Avec Tidée que 
noua nous- «ommes faite <le M. SàD^on , dbnt nous avoni 
aniVi la paratique ^ rH6t6l-Dieù , II «ôus • éemblàfit quiè 
ee attjet lui eoni^eij^it mieux qu'à tout autre ^ et quMl 
devait ta tiyc^tortn Imparti ^ssible; La lecture de sa 
tbèse a tûut à &it bôûiirmë nos prévisions. Cette iHèse 
est tout à &it ropuv^ Kf Un |>ra:icièn habile et d'ttn db-j 
aervatenr auenfif^ 'et réfléchi. Voici la marche qû*il si 
ani^ dans son triifViEiilsll a d^ abord étudié la réuniotl 
des plfiie» d'une matiiére générale 9^ et'^our cela lïa'ex- 
pc^ lea phéhomtoes locaux et géâéràdx des plaies qui 
se réunissent'sans supjpuret» iôu par première intentidfa'^ 
Indépendamment de ïètir siégé, de Ifeiirs causes , et des 
aissua lésés. B n'ènrfl'ak pas dans son plan de di^euteif 
ks id^s ^e Huntèr, ' Thbmpéon , Et erard ttortie , Cr u- 
Teilhier, ^tc . : il est s^est wiifenté del^ sigiialer en peu 
de mots , et est passé tout dé suite àre!x:positîon des con- 
" âitionfe favOraM^s à 1» 'i-éUnion par ptétfiîère intènllôn. 
Nous ne le «{uivrbris pas dans' ces détails^ semés des re-' 
cherches d'une érudition sans étalage? ,;ibaîs suffisante , et 
dl^nne certaine quantité de faits pratic^ueST toujours Bien 
choisis, Dttnscë chh^llre a dà se rencontrer la quçstioii 
de la réflhîoii des parties entîèréifaent séparées , niée en- 
core par laplusçrande partie* dès chirurgiens. Tout eijL 
B^aysmt aiicunè |ifetive tirée ^ de ion èxpérierice person- 
nèHe ,'M. Sanson ifà pas cru dcîVoîf i'ejeler complète- 
ment la possiWlîté de cette réonîôti.* Il Iwi eût fallu nier 
cerlàfes ftiîls rapporté* par' dés pratîcîéuà réc'ôriimanda- 
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blés de nos jours ^ et dont la bonne foi | ne saurait être 
suspectée. A propos de Tobstacle qu'apporte la présence 
des ligatures dans la réunion des plaies^ à la suite d opé- 
rations, il a exprimé le rçgret que Teicpérience n'eût 
pas encore prononcé d'une jnanière suffisante sur la pré- 
férence a accorder à la torsion des artères, comme moy«n 
hémostatique; l'absence de tout corps étranger laissé 
dans la' plaie , rendant ce moyen singulièrementjfavora- 
ble a la réunion immédiate:. En fin, en rappelant que les 
maladies générales et certaines .diaihèses, telles que la 
sjphilisy les scropkulesj le caQper^ etc« ,.iieaont pas tou* 
jours un obstacle àla réiipion immédiate , il. a rapporté 
un fait dû à M. Msissabiau, d'une amputation de j^mbe , 
dont la réunion fut très rapide chez un scorbutique. 
. Vétudedes plaies qui suppurent , se lie tout naturel- 
lement à celle des plaies qui s^ réunissent immédiate- 
ment, puisque la première terminai[son est le résultat 
obligé de l'action de toutes les C£||ises qui s'opposent a 
la seconde. M. Santon a donc dû jeter un coup d'oeil :su]^ 
les phénomènes lojpaux et généraux des plaies qui se gué- 
rissent parla formation d'une cicatrice, ou par l'adhér 
sion de deux lèvres qni,..ont oommencé par suppurer. Il 
l'a fait brièvement , parce que ce n'était là qu'un acces- 
soire de son sujet , et pourtant un accessoire obligé. 

Après avoir ainsi étudié la réunion da^us les plaies en 
général, il l'a considéra d'une manière plus.spécial.e 
dans les plaies envisages sous le rapport de leur siège , 
dans les tégumens flu crâne, àla face., à laippitri^eelà 
l'abdomen (plaies péa.étrantes et non. pénétrantes), aux 
membres. Les divers moyeois propres à opérer et à favo- 
riser la réunion, ont été passés en revue 4*^s leur ap- 
plioaUôn à chaque espèce de. ces plaies . C'est ainsi ^ue 
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la suture, inutile ou même nuisible dans certaines divi» 
sions, est regardée comme utile dans d'autres, indis-^ 
pensable dans quelques unes. Parmi ces dernières^ 
M. Sanson sigiiale les divisions du larynx et de la tra- 
chée-artère, lorsque divers coups d'instrumens tranchans 
portés sur ces parties ont produit des fragmens ou lam- 
beaux qui tendent à sMntroduire dans Tintérieur du 
conduit aérien , ou lorsque la trachée-artère est divisée 
dans toute son épaisseur, le bout inférieur s'éloignant 
quelquefois de plus d'un pouce du bout supérieur^ et 
s'enfouçant dans la poitriue. M. Sansonciteaussi^ à pro- 
pos de remploi delà suture, un cas de suture du tendon 
fléchisseur superficiel du médius opéré par un chirur- 
gien militaire , au moyen du procédé qui consiste à cou- 
dre ensemble les tégumens et les tendons. Il a vu lui- 
même le malade guéri. Le tendon oûrait une nodosité 
remarquable à laquelle la peau était devenue adhéi*ente : 
quand le muscle se contractait, la cicatrice s'enfonçait de 
bas en haut dans une sorte de cavité digitale, formée par 
les tégumens. Les mouvemens avaient conservé tonte 
leur étendue et toute leur forcç. 

La réunion immédiate, tentée, et assez souvent obte- 
nue, dans les fractures avec plaie et même dans les plaies 
pénétrantes des articulations , devait trouver place ici. 
Les beaux succès obtenus en ce genre par M. Larrey y 
sont enregistrés^ 

M. Sanson examine enfin dans les deux derniers ar- 
ticles de sa thèse , la réunion immédiate appliquée aux 
plaies résultant des opérations de chirurgie , autres que 
les amputations, puis aux amputations elles-mêmes, soit 
circulaires , soit à lambeaux , aux désarticulations et 
aux résections. Â la première section se rapportent né- 
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cessairement toutes ceft belles opérations de prothèse ^ 
dont la chirurgie s*eSt ettrîchîe p&r les trftyanx de quel^ 
ques opérateurs de notre époque ^ les divers procédés de 
rhinoplastie » rhiuoraphie ^ résection dé la soùs-cloison 
du nez ) cheiloplastie , staphyloraphie » suture du péri«- 
née , occlusion de fistule^ uréthrales^ vaginales, etc.^ y 
sont signalés avec les noms des Larrey ^ des Dupuytren, 
Roux, Dejpech, Dieffenbach, Krimer, A. Cooper^ 
Lallemandy Naegele, etc. , auxquels ils se rattachent, 
comme un fleuron de couronne. M* • Sinson lui-^mème a 
sa part dans cette moisSon de gloire , pour son procédé 
de ré£potion dû palais. Il ne fait , bien entendu, qu -indi- 
quer toutes ces opérations qui forment une des plus belles 
applications de la réunion immédiate. Il examine, en 
homme cotlsciencieux , les avantages et les inconvéniens 
de la réunion immédiate à la suite des amputations de& 
luenubl'eS^ fait sentir Tinsuffisance des relevés de faits, 
mis en avant par les divers chirurgiens , pour soutenir 
ou combattre d'une manière générale et exclusive Pun 
ou Tautre procédé de pansement , établit lui-même di- 
vers cas où cette réunion parait avoir des inconvéniens 
réeU et favoriser le développement de la résorption pu- 
rulente ou dû la phlébite , et où il lai parait préférable 
dadoptbr une sorte de procédé mixte ^ qui ne retarde 
quelquefois' pas la guérison d'une manière bien sensible. 
Il y ^ trop de choses et de bonnes choses dans toute cette 
partie delà thèse de M. Sansou , pour que nous ne soyons 
pas enabarrassés sut le choix de ce que nous voudrions en 
citer. Noos aimons mieux conseiller à nos lecteurs dV 
cheter et de lire cette excellente brpchure, que d'en 
donner une analyse incomplète et tronquée. Nous n'avons 
qu'un vœu à former, après les éloges donnés au travail de 
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M. Sanson, c^est qu il soit un jour appelé a un pro&8-« 
surfit dont il s*e»l: montré si digne. Coibt* 



Jurisprudence delà médecine^ de la chirurgie e£ 
de la pharmacie en FranéCy ^tc.^ etc.; 

Par Adolphe TRÉBtJCBfET, 

Arocaty chef da bureau de la poUce médicale et des établùsemenf insa- 
lubres, à la préfecture de police. -^ Un gros Vol. in-8® de près de 800 
pages, areo une table analyti^e et tdpkahédque» Pâtis, 1854. 

Voici un livre dont le succès est assuré, parce jque son 
utilité est incontestable ; livre nécessaire à tous ceuK qui 
pratiquent une branche quelconque de Ta^t de guérir ^ 
livre Utile à tous ^eux qui s'occupent de JurisjHrudence^ 
livre qu^on doit mémo recommander aux gens du monde 
qui y trouveront beauicoup de notions d'une utilité joup* 
nalière. Écrit san^ prétention , mais avec là clarté et la 
simplicité qui convenaient au sujet, nous pourrions 
l'offrir pour modèle à beaucoup d'écrivains, soit de la 
classe des médecine ', soit même de celle des avocats. Im- 
puissans que nous serions à signaler tout ce que ce livre 
renferme d'important, nous, nous bornons à appeler 
r attention des lecteurs sur les chapitres qui traitent de là 
responsabilité médicale , des honoraires des médecins , 
du setret dsins i'ét^i^oice de la médecine, de la pôticç 
médicale, etc. Après avoir rappelé aast mëdeeins que 
c'est à tort que la plupart d'entre eux craignent que leurs 
honoraires ne soient taxés trop bas dans le oas de ton** 
testation judkiitire'^ après avoir rasraré l'auteur* qui ;,^ 
mal iaforoié am plai]^att du-^peû' 4e me oi» <&& l» toiiî* 
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tative à^asssociation récente des docteui^ de la capitale^ 
nous croyons devoir, dans cette notice, relater deux faits 
qui sont de nature à produire une vive impression sur 
l'esprit ^e nos lecteurs ; tous deux malheureusement sont 
au détriment de noire profession. 

Encore que la plupart des médecins, pénétrés des de- 
voirs moraux de leur ministère, apportent en géuéral 
dans Texercice de leur art, toute la prudence el toute la 
délicatesse convenables, on ne peut se dissimuler qu'il 
en est quelques uns qui , par préoccupation scientifique 
ou par des motifs moins nobles, sont sujets à oublier, au- 
jourd'hui plus» que jamais , ces règles de prudence et de 
morale : • 

(( Les explorations corporelles ( dé nature à porter 
atteinte à la pudeur), dit avec raison notre auteur, nQ 
doivent avoir lieu qu'avec le consentement exprès du 
siyet. Personne n'ignore les graves accidens qui sont 
quelquefois résultés de ces opérations , et on n'a point 
oublié ce qui arriva en i8ag, et que rapporte la Gazette 
des tribunaux: On trouve dans une rue un enfant 
niort; la justice informe > et ses soupçons se dirigent 
sur une jeune fille ^ dont la conduite était cependant 
sans. reproches, mais qui avait été l'objet dû bavardage, 
des commères du quartier. Elle est enfermée, et le juge 
d'instruction ordonne qu'elle soit visitée par des gens de 
Fart. Ceux-ci se présentent dans la prison , et il ffarait 
qu'ils se disposent^ sans aucun ménagement , à remplir 
leur mission. Effrayée des manières un peu brusques 
dont elle est l'objet , la jeune fille tombe dans le délire,, 
le médecin la visite dans cet état , et reconnaît qu'elle 
eàt'vierge. Il s'empresse d'en rendre. compte au juge 
d'instruction, qui ordonne sur*lt>ickamp sa /mise en 



liberté ; il n'était plus temps ! La raison de cette malheu- 
reuse étau tout à fait aliénée. Ou !a transporte à laSal- 
pélrière, où elle expire quelques jours après, » 

Le second fait, moins' triste et moins affligeant, est ce- 
pendant d'une nature plus honteuse pour notre profes-. 
sîon : 

<( Un cordonnier est en ce moment à Paris , où il ex- 
ploite la crédulité d'un grand nombre d'ouvriers qui 
ont la plus grande confiance dans l'efficacité des remèdes 
qu'il annonce posséder pour les maladies secrètes. Ce 
cordonnier, poursuivi d^jà plusieurs fois en police cor- 
rectionnelle, a été condamné à des amendes, et afin de ne 
plus être repris , il a trouvé un docteur en médecine et 
un pharmacien auxquels il alloue un salaire quotidien 
de lo francs , et qui prennent sous leur responsabilité le 
cabinet de consultation qu'il a établi à son domicile. » 

Comme le dit l'auteur, il n'y a qu'un moyen de faire 
cesser de pareils scandales , c'est , en remontant à la 
source du mal , de faire que le nombre des médecins et 
des pharj^aciens ne soit pas hors de proportion avec les 
besoins de la. société (i). 

On trouve dans l'ouvrage de M. Trébuchet, le recueil 
complet de toutes les lois , ordonnances et réglemens 
relatifs à la médecine et à la pharmacie ^ Tauteur n'a 
pas même omis le projet djB loi Corbière sur la méde- 
cine. •• ; en revanche il ne nous a pas fait grâce du ma^ 
lencontreux édit sur Ito blessés , si tristement exhumé 
dans ces derniers temps par la police Gisquet. G. 



(i) tJn de nos collègnes proposait récemment 4 nne commission dont 
je faisais partie nne mesnre très propre à atjteindre ce bat^ mais les idées 
dis fi^frf^ du jour la firent r^tier. 
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REVUE iHALYTlQtJE ET CRITIQUE DES 7ÔtraKÀUX 
DE MÉDEGinÇ FRANÇAIS. 

Insuffisance des vahules aortiques.'--' Clinique dès en- 
fans malades. '^Rupture du cœur.-^ Trachéotomie 
dans le croup. — Gastralgie guérie par le sous-ni- 
trate de bismuth. — Action du seigle ergote. — Re- 
cherches sur Tacarus de la gale par M. Raspail. 

Gazette médicale (août et septetnbre 1834). 

Mémoire sur V insuffisance des 'oàlsfules sigmoïdèSj 
aortiquesj par M, Gtjyot, D. M. P. , ancien ibterne 
des hôpitaux. — Il y a insuffisance des valvules sigmoïdes 
aortiquesi lorsque, ne s'appliquant pas exactement en- 
ti*e elles j elles ne peuvent empêcher le reflux du sang 
dans le ventricule gauche» Les causes les plus fréquentes 
de celle insuffisance sont : i^ la transformation fibro-car-^ 
tilagineuse , cartilagineuse , osseuse ou pétrée de toute 
ou presque toute la substance des valvules ; a^ la des-* 
traction partielle de leurs bords libres ou de leurs faces ^ 
3** la rupture d^ùne ou de plusieurs de ces valvules ; 
4"* une dilatation de Taoïste qui s'élendrait jusqu^à son 
orifice; 5"" certaines hypérémies actives et drconserite» 
aux valvules sigmoïdiss aortiques. 

Ces valvules sont quelquefois tellement împrégnëeA 
de substances calcaires qu'elles ne peuvent s'élever lors 
de la systole ventrîculaire y le sang ne s'échappe alors , 
qu'à travers une étroite ouverture. D'autres fois , malgré 
leur altération , elles se relèveii^jiwqWàjnuettrtâio point 



contre les parois de Faorte, ei laissent un passage libre 
au sang • 

Les phénomènes caractéristiques de l'insuffisance des 
valvules aortiques varient suivant qu^elles peuvent ou 
zie peuvent pas s'élever. 

Dans le premier cas » on observe : i** l'absence du bruit 
clair^ du bruit supérieur du cœur, et son remplacement 
par un bruit de soufflet très selisible au cœur lui-mâme^ 
dans Taorte ascendante, les carotides et lessofis-clavières^ 
a^ des pulsations visibles dans les artères du cou , de la 
tète et des membres supérieurs ) 3° la force ^ la fréquence 
et la vibrance du pouls. 

Dans le second cas, le bruit supérieur du cœur man- 
que aussi ; il y a bruit de soufflet , mais il ne s'étend pas 
dans toute l'aorte \ il se borne presqu'à Torifice aortiqde ^ 
le pouls est petit et faible. 

Le bruit dé boufflet étant dà au frottement que , dans 
son reflux, le sang exerce contre les bords des valvules 
plus ou moins altérées , il est évident que ^ bruit doit 
^tr6 en rapport avec l'activité de ce reflux. Or^ lorsque 
les valvules se relèvent contre les parois de l'aorte , le 
ventricule gauche pouvant se débarrasser du sang qu'il 
contient , il en résuUe que la rapidité du reflux est aug<« 
mêntéede toute la puusance d'aspiration qui se produit 
pendant la diastole du ventricule. Aussi , dans oe cas , 
lé sang reflue-t-il avec force j et de là l'étendue du bruit 
de souflet qui s'entend non seulement dans Taortèascen^ 
danie , mais encore dans les carotides et les sous'-cla- 
vières. - 

Ce phénomène ne peut avo^ lltfu lorsque le» val<* 
villes forment un plancher immd^ile , dont l'étrcûie fis^ 
sure ne penMlquWeepeinAao fentricuie gauche de se 
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délivrer d'une partie du sang qu'il contient : car alors 
le reflux, peu abondant par lui-même, n'est pas sensible- 
ment augmente par l'aspiration de la diastole qui, dans 
de telles circonstances, est très faible. 

Nous avons dit que, dans le cas d'insuffisance des val- 
vules aortiques , le bruit supérieur du cœur n'avait pas 
lieu. En effet, le bruit clair , étant le résultat du choc 
en retour du sang contre les valvules sigmoïdes, ne sau« 
rait se produire lorsque le sang reflue dans le ventricule ; 
on observe alors le bruit de soufflet^ et ce qui démontre 
que ce bruit est dû au reflux du sang, c'est qu'il n'est 
pas syncronique à Timpulsion du cœur ; qu'il s'observe , 
au contraire , après la systole , moment où se produit le 
reflux. 

On ne saurait confondre ce bruit de soufflet provenant 
de l'insuffisance des valvules , avec celui que présente 
parfois la région précordiale ou qu'on observe chez les 
hystériques , les chlorotiques , les hypochondriaques. 
Dans tous ces cas , il est syncronique avec le pouls , 
taudis qu'il ne Test pas dans l'insuffisance des valvules. 

La durée de cette maladie est variable ; elle dépend 
du plus ou moins d'énergie contractile du cœur. Cette 
affection est plus commiAie chez les hommes que chez 
les femmes ; elle attaque rarement les jeunes sujets. Le 
traitement consiste à fortifier la constitution générale , 
pour soutenir la vigueur du cœur. jAussi, les saignées 
sont-elles généralement funestes , car elles tuent Téner- 
gie du cœur , seule sau?e-garde du malade. On doit au 
contraire la conserver et faciliter l'hypertrophie que pro- 
voque la nature. Oa proscrit, pour le même motif, 
toutes les médications qui tendraient à ralentir les mou- 
vemens du cœur. Il est inutile de faire observer qu'on 
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devra s'écarter dé la règle donnée relativement aux. sai- 
gnées, danià les cas d'une phlegmasie aiguë on d'une véri- 
table pléthore. Cette seule observation a échappé à 
M. Guyot, dont nous venons de résumer le plus fidèle- 
ment qu'il nous a été possible , rexcellente dissertation* 
Pans Iç» cas où les valvules imprégnées de substances 
calcaires , forment un plancher immobile au centre du- 
quel il n'existe qu'une étroite fissure à travers laquelle 
le sang peut s'échapper, on doit entendre deu^ bruits de 
soufflet^ Fun syncronique au pouls , provenant du pas- 
sage du sang à travers l'orifice aortique rétréci ; l'autre 
non syncronique , et résultant du reflux du ,sang à tra- 
vers Tétroite fissure que présentent les valvules sigmoïdes 
aortiques« ^ '= 

IL Recherches sur V insuffisance des n;alyules auri^ 
culo'^entriculaires etdesvahules sigmoïdes de faorte} 
par M. LiTTRÉ. — Pénétré des travaux de MM. Corrigan 
et Guyot sur les signes caractéristiques de T^psuffisauce 
des «valvules sigmoïdeç .«ortiques , et de ceux de M. Bope 
sur l'inspffisance des valvules auriculo-ventriculaires , 
M; Littréa rapproché ces deux itats, afin de faire mieux 
concevoir les bases du diagnosticdes.lésions qui affectent 
ces deux espèces de valvules. Il rapporte uiie,observation. 
qui confirme entièrement .les signes pathognomoniques 
que M. Guyot a . dpnnés .de Tinsuffisance des valvules 
aortiques. Le sujet est un homme d'environ. 4o ans. £n 
appliquant le stéthoscope sur la région préçordiale, on 
entendait un fort bruit de soufflet. Le bruit supérieur 
du cœur manquait. Tout le long de l'aorte on percevait 
un l)ruii de soufflet qui lîi'étaitpas syncronique au pouls. 
Le pouis était fort , £^^ip a développé* Lçs j^ulsations 
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parfaîi'.de ce qui 5^est passé; vive céphalalgie ; douleurs 
coDtuslves âans les membres; plifôieurs a^cès dans la 
même jaurnée et les jours spivans'; une seule fois écume 
à la bouché. CettejeuQe: fille entre à L'hospice trois jours 
après rinvasîottdecesaccidens. (Saugsues dèrrièpe^Jes 
oreilles; pédiluves sinàpisés ; boissons àntispasmodi^ 
qV€^ ;>purga tifs )•: L^. accès lie reve*ant;plus qu'à des 
intervalles éloignés, la malade quitte Thèpital. Les accès 
l?eparaiasenl plu&frcquens. , jusqu'au 4 avril , qu'elle fut 
prise defièvi^yide vomissemeils , de toux: et d'éternue- 
nàens. Le5| elle rentre, à l'hèpital. Dans la nuit du«5 
au 69 délire violent; (le matin, intelligence parfaite); mou"* 
vementfionvulsifdes lèvres et de la langue ; fièvre, toux» 
coriza , rpugeur des conjonctives. Dans la soirée , érup** 
tion die .t^obes rouges sur la face et sur. le cou. Le 7 i 
elles scmit.transfofi)[ié.e$ en petites papules appréciables à 
)4;:vUe et ait toucher ; lièvre intense ; agitation , cépba-^ 
lâlgic^; tremblement des lèvres ; soubresautdqs tendons ; 
. toux sèche ^ fréqueQie;.voix. rauque.;; raie muqaeux^ea* 
arrière et à gauche; sonoréîté des deux c6iés;.(,s^gsu^si 
derrière les oreilles ; sinapismes sur les membres infé- 
rieurs) ; délire peodani la Auit. Le 8 , FértipUon rubéo- 
H^ue occupe toute la périphérie; elle est coùftuente sur 
là face , le cou et le dos ; xrouls, 120 ( mauve, jùlep gom- 
ilieux ); nuit calme ; sonimeil profond ; lé 9 , pouls 72 ; 
douleurs à r^pîgastre 5 deux ou trois selles liquides. 
Lé *6,, pâleur des taches rùbéoliques ; toux sèche ; dou- 
le«r 8()«*-sternale/rale muqueux à gauche; pouls, 76 ; 
vctttte doul0ureux ; ti\)is>elles diarrhéiques (gom. édulc. 
kv^ amldon.STukp -gominbux). Le 11 , persistance de. 
ladiari^hfeetdelatoux. Le la, poulri24; râle erépi- 
taikt dto#la'tpoitié inférieûte du e6«é gauche; tou2K>fr*^' 
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quente ; crj^cbats muqueux , opaques -, lèvres sèches, en- 
croûtées ,*. langue rouge ^ soîf,* vomissement 5 diarrhée 
( saignée ^e six onces : sang couenrieux). Le i3, pouls 965 
toux avec expectoration catarrhàle; râle crépitant à 
grosses huiles à droite. Le i4 > râle muqueux dans le 
même côté , plus dé diarrhée. Le 17 , état général , sa- 
tisfaisant. Cette observation n'offre de Tintérét que par 
rinflùence exercée sur Tépilepsie par la rougeole : \A 
coiwahione aut distensione nervorum ^exato , jebris 
acôèdens morbum solvît , a dit Hippocrate. StoU rap- 
porte que chez deux jeunes filles', la dan^e de Saini^Guy 
disparut après une fièvre pétéchiale. Witih a vu la 
même maladie reparaître après la terminaison de cet 
exanthème, et se guérir sous Tinfluence d'un dévoiement 
spontané. Chez la jeune épileptique dont nous avons 
donné l'observation , il y a eu / éruption rubéolique et 
dévoiement. L'exanthème a fait cesser les accès épileptî- 
formes ; mais n'est-on pas en droit de penser que le dé- 
voiement en a peut-être empêché le retour, et a déter- 
miné laguérison , comme dans le cas observé par Wîtih ? 
La fièvre rompt le spasme,^6m spasmum soMt^ a dit 
Jlippocrate. Elle opère un changement favorable par 
une sorte de secousse et de perturbation qu'elle imprime 
à toute l'économie. Mais pour -que la maladie , qui est 
ainsi modifiée par la fièvre, soit jugée, il faut qu'une 
crise ait lieu. L'éruption et la diarrhée ont constitué la 
crise <^ez notre jeune épileptique. F. 



jirvhwes générales de médecine (août i834)- 

I. Recherches sur les ruptures du cœurj/pHV J. E. De- 
TomelV. Octobre i834, 5 
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iiEliCEKis.'^'^Haryejest le premier qui ait fait connaître 
un exemple de. rupture du coeur. Le siècle qui suivit 
Tépoque du grand physiologiste anglais n*en procura 
qu'un petit nombre. La première moitié du dix-huitième 
siècle fut plus féconde, et la deuxième vit un certaioi 
nombre d'auteurs recueillir les faits publiés et fixer la 
science à un point qu'elle n'a point dépassé , quoique 
les .observations particulières sb soient, depuis lors^ 
beaucoup multipliées (i). En considérant ces observation» 
sous le rapport des conditions les plus propres à éclairer 
les points obscurs du sujet » M. Dezeimeris croit devoir 
Içs rapporter aux sept chefs suivans : i** ruptures du 
cœur par des violences extérieures ; 2° ruptures spon<- 
tanées sans lésion antérieure du tissu du cœur; 3^ rup- 
tures dos parois de quelque cavitédu cœur préalablement 
dilatée ; 4'' ruptures avec lésiou^probable , mais non suf- 
fisamment décrite^ ni positivement indiquée du tissu 
du cœur ; 5** ruptures par ramollissement 5 6** ruptures 
par abcès du cœur; 7** ruptures par ulcération , ou per- 
foration du cœur. La partie du Mémoire que nous avon» 
8OUS les yeux comprend les observations appartenant 
aux quatre premières classes \ en voici quelques unes : 
Première classe : Un homme, dans l'intention de se 
donner la mprt , se tira dans la poitrine un coup de pis- 
tolet chargé de deux balles. Il existait une contusion 

(i)On consultera avec fmit, sons co rapport, le Mémoire de M. Blaact 
soi: le déchiremeDt sénile da cœur {BiUioth. méd.^ n Lxvni, pag. 364), 
l'analyse du* Mémoire de M. Rosian sur les roptRres du cœur {idenif 
t. Z.XX, p. 3 98) , une observation de mpture spontanée des denx Ventri- 
cules du coeur {Nou¥. bihL mé<L^ i8a3, t. i, p. 368), une autre de rup- 
ture de Toreiliette gauche, suite d'une «hute {Repue méd,^ 183/9, t. in, 
p. 317), etc., etc. 



Vters le milieu du sternum ; les deux baRes s^^taieàt apla- 
ties ; le sternum ëtait fracturé , mais sans enfoncement ; 
le péricarde était rempli de sang , et le cœur déchiré 
{Journal de Hufrland'). Deuxième classe : Lacom*- 
tesse de Nevron , d*un embonpoint extrême , éprouvait 
depuis long-temps delà difficulté à respirer, lorsqu'elle se 
livrait à un exercice Un peu fatigant. Elle vint de Nancy 
& Paris sans s'arrêter. Prise de dyspnée le soir de s<m 
arrivée, elle mourut subitement dans la nuit, comme 
on accourait pràs d^elIe pour la secourir. Le cœur, qui 
était couvert d'une couche de graisse fort épaisse , bai- 
gnait dans le sang, dont le péricarde était plein ; ce snug 
provenait d^une rupture de la base du ventricule gaucbe 
près de rorigine de Taorte : le tissu de ce ventricule était 
sain {Portai, Mém^ de VAc. roy. des sciences^ ï784)« 
Quatrième clajfse : Un vieillard, âgé de 80 ans , s'étant 
rendu i Tliôpital de Clermoni, pour une oppression et 
une faiblesse qu'il éprouvait depuis plusieurs jours , fut 
frappé d'une mort suUte , sans indice apparent de lé- 
sion organique. A l'autdpsie^ M. Fleury trouva le péri- 
carde rempli de sang et le ventricule gauche perforé 
dans une étendue de 10 à lâ lignes : les valvules aorti* 
iques , l'aorte et les autres artères principales offraient 
de nombreux points d'ossification (Bulletins de la Fa- 
culté ^ t. P', p. 171 )• 

II. Mémoire sur un nouveau cas de trachéotomie 
pratiquée avec succès par le professeur Gerdy, dans 
la période extrême du croup ^ par A. T. Chrestien ; D. 
M. M. -^ Le 9 juin i834 9 Af 4 Gerdy'fut appelé en con- 
sultation auprès d'uii petit garçon de quatre ans et demi , 
que M. Aubenas*, médecin ordinaire de la famille , ju^ 
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geait devoir, après cinq jours de spin^ infructueux , sou-^ 
mettre à ropëration de la trachéotomie . M. Gerdy n'ayant 
découvert ni rougeur anormale , ni fausses membranes 
dans le gosier, et voyant le malade dans un moment de 
rémission, pensa d'abord qu'on pouvait attendre : mais les 
accideiis n'ayant pas tardé à se J:'eprodnire avec une inten- 
sité alarmante , l'opération fut pratiquée' le lendemain. La 
trachée fut largement ouverte à Taide du bistouri bou- 
tonné, après l'incision faite avec le bistouri pointu, suc- 
cédant elle-même à la division des parties molles ; la 
canule introduite avec quelque difficulté fut solidement 
fixée par un ruban, liée autour du cou , et soigneuse- 
ment nettoyée à plusieuts reprises , à l'aide d'une tige de 
baleine flexible, munie d'une éponge , et poussée jusque 
dans la trachée. Le surlendemain, quelques gouttes d'une 
solution d'un quart de nitrate d'argent dans de Feau dis- 
tillée, furent par le même moyen portées sur la mu- 
queuse trachéale : cette cautérisation fut répétée le soir.^ 
Quelques symptômes de pneumonie se développèrent à 
cette^occasion j mais cédèrent facilement. Le i^j juin> 
on ôta la canule , mais il fallut la remettre le lendemain, 
la respiration paraissant s'embarrasser de nouveau. 
Le a^ , elle fut retirée pour tout à fait ] l'enfant avait re- 
couvré la voix. .Le 4 juillet^ la cicatrice était à peu près 
terminée. Si à ce fait , on ajoute les treize autres publiés 
depuis iSaS, on doit penser avec M. Trousseau que la 
trachéotomie offre une chance de salut qui ne doit ja- 
mais ètrfe négligée en pareil cas. Reste à savoir si la cau- 
térisation a autant d'importances que lui en attribue ce 
praticien, et quelle est, au juste, la part de l'opération 
seule considérée comme moyen de prévenir lasuffo^ 
cation. 
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Bulletin médical de Bordeaux. 

(Tome II, n» 60. ) 

Gastralgie chronique, — Emploi du sous-nitrate de 
bismuth (1) à/a dose d* un demi- gros par jour. - — Gué- 
rison en deux semaines. (Obs. de M. E. Gue). — C'est à 
MM. Odîer et Delaroche, de Genève, que la matière mé- 
dicale doit la possession du sous-nitrate de bismuth. Ces 
praticiens ont les premiers constaté Tefficacitéde ce sel 
dans les difTérentes névroses de Testomac que Ton dési- 
gne habituellement par ces dénominations : gastralgie^ 
cardialgie, crampes^ coliques d^ estomac, pyrosis. 

De nouveaux médecins ont expérimenté depuis cet 
. agent thérapeutique avec bonheur et succès ; et M. Lom- 
bard, égalen^ent de Genève, l'a en quelque sorte res- 
suscité de l'espèce d'oubli où l'avaient plongé lesprogrèa 
du physiologisme. L'analogie en a fait étendre l'usage à 
d'autres affections , telles qi^e les névroses de la respira- 
tion, là coqueluche, les névralgies i^te$t]nales, les vo- 
missemens et les diarrhées chroniques. Ces essais ihéra-r 
peutiques ont été couronnés des résultats Jes plus favo- 
^•ables , surtout dans les derniers cas. 

3'ai suivi pendant long-temps la clinique de M. Trous- 
seau , lorsqu'il était chargé, par intérim, du service de 
M.. Récamier à r Hôtel-Dieu de Paris, et je puis certifier 
qu'entre les mains du premier de ces praticiens , j ai 
vu le médicament dont il s'agit améliorer et guérir un 
grand nombre de névralgies gastro*intestinales , et un 

(1) Oxidt blanc de biamuth, bîauc des perles. 
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plus grand nonJ^re de vomissemens et de diarrhées ohro-« 
niques. Dans la nuijorité des cas , ces dernières affections» 
quand elles n'étaient pas le symptôme d'une lésion de 
tissu, ont cédé en peu de temps & l'action du sous- 
nitrate de bismuth. Quelques jeunes médecins qui suî- 
yaient alors avec moi ce service^ et qui résident actuel-* 
lement à Bordeaux , pourraient confirmer ce que j'a- 
vance. ^ 

Voici les détaiU de l'observation particulière è la ma- 
lade qui a été si promptement et si réellement guérie : 

Mademoiselle... , âgée de 27 ans , d'une constitution 
physique ordinaire, d'un tempérament lymphatique,, 
d'un caractère naturellement irascible et nerveux, ha- 
bitait depuis sa naissance , avec sa famille, la .ville de 
Bordeaui^^ dans laquelle sa santé s'était toujours main- 
tenue bonne* Depuis neuf ans elle résidait à Paris , et 
c'est depuis son séjour dans cette capitale que, sans 
cause appréciable , elle a resssenti les premiers symptô- 
mes de sa maladie. Conseillée par divers médecins , elle 
avait employé , mais inutilement, plusieurs médications, 
des régimes variés, Thabitation à la campagne, des dis* 
tractions qui certes', à Paris, sont nombreuses et bien 
séduisa.ntes ^ rien ne put le délivrer de son mal ; qui 
empirait chaque jour. Au mois de juillet i833 , son mé- 
decin, lui conseilla de faire u,n voyage à Bordeaux, ôii, 
disaît-il , l'air natal lui serais très favorable. Mademoi- 
selle... exécuta ce conseil avec joie , et partit avec l'es- 
poir et la meilleure volonté de guérir. A la fin du mois 
d'ao4t, je vis cette malade ; il y avait alors deux mois 
qu'elle était à Bordeaux. Sa vue me convainquit que 
Vair natal avait été en défaut, car sa santé n'avait subi 
aucune espèce d'amélioration, et la t^alade était sur {0 
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poînl dé retourner à Paru , aussi souSrante etplu8dë<> 
couragée que jamais. J'oKTris alors des conseils ; on les 
accueillit , mais avec cette méfiance , ce doute bien na- 
turel que donne la possession d'un mal depuis long* 
temps rebelle aux avis de médecins habiles et renommés, 

La malade était dans Téiat suivant : 

Douleurs variées à Tépigastre , ressemblant tantôt à 
un sentiment de brûlure , tantôt à une sorte de déchire- 
ment. Ces diverses sensations si|S manifestent également 
au milieu du dos ; elles ne sont pas continues ^ quelque* 
fois asseï intenses pour jeter la malade dans un état voi- 
sin de la syncope ; pas de vomissemens ^ les douleurs 
épîgastriques ne sont point augmentées par la pression ; 
il y a du dégoût pour les substances animales, tandis 
que les alimens acides sont appelés par Testomac ; du 
reste , lappétit n'est pas conaidérsib^ement diminué. 
L'application des sangsues a l'épigastre, les boissons 
^.f^cilagineuses avaient constamment eicaspéré l'état de 
la n^alade. Le ventre est quelquefois douloureux et dana 
un état ordinaire de constipation. 

Le moindre exercice , l'aciion de monter, anéantissent 
les forces, causent, de la suffocation, des battemcns de 
cœur insupportables. Il est souvent arrivé qu'au milieu, 
d'une promenade , U malade Qst tombée dans un état de 
lÎEiiblesse et presque d'évanouissement. 

Céphalalgie fréquente , et les sensations éprouvées 
dans la tête sont comparées a des batteraens , à.desélan- 
cemens qui se font prioci paiement sentir au front et sur. 
les tempes. La tristesse , l'ennui , la mélancolie , le dé^ 
i;oùt de tout plaisir, tel est l'état normal ordinaire de 
çiademoiselle... 

^^'amaigrissement est manifeste et va toujours crois« 
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sant^ faiblesse générale , peau pâle, terreuse. Crises-de 
nerfs fréquentes dans lesquelles la tète se renverse en 
arrière, et les bras sont agités de mèuvemensconvulsîfs. 

Ordinairement la malade est m^l réglée , le sang est 
pale et peu abondant ; deux fois pendant son ^^our à 
Bordeaux, et avant d'avoir commencé son traitement, 
une hémorrhagie hémorrboïdale s'était manifestée en 
même temps que la menstruation, et avait jeté made- 
moiselle. •• danfi une complète défaillance, accompagnée, 
de phénomènes nerveux. 

Bien que la plupart des symptômes précédens pussent 
se rapporter aussi à l'aflection chlorotique , cependant 
la constance etTintensité plus grandes des accidens qui 
se manifestaient du côté de Torgane digestif, durent me 
faire supposer que j.'avais principalement affaire à 
une névralgie dcTestomac qui devenait elle-même le 
point de départ des provocations morbides envoyées aux 
autres organes. En conséquence j'ordonnai le traitement 
suivant: 

I® y Sous-nitrate de bismuth, une once; 

Mucilage f • ^r 

F. s. a. cent pilules égales. - 

A prendre au nombre de six pilules par jour , en 
commençant par une le premier jour, et en augmenta 
tant successivement d'une jusqu'à la quantité désignée. 

2^ Faire usage d'un régime tonique composé de vian- 
des grillées de bœuf, de mouton. Pour boisson , le vin 
èoupéavec l'eau ferrée. 

3° L'exclusion rigoureuse de tous jeûnes et maigres , 
de boissons mucilagineuses et de sangsues a l'épigastre. 

.}e laissai ainsi ma malade sous l'influence de cette 
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médication pendant une douzaine de jours. Au bout de 
ce temps, son aspect, ses propres , paroles m'exprimè- 
rent formellement reKistence djune amélioration réelle. 
Déjà les douleurs épigastriques avaient beaucoup perdu 
de leur intensité et de leur fréquence ; Tappétit étai| 
bien meilleur; il y avait moins d's^ngoisses générales. J'ap- 
pris que pendant deux jours les symptâimes de la gastral- 
gie avaient reparu dans toute leur force à Toccasion du 
jeûne et du maigre du vendredi et du samedi , et de la 
suspension du régic(ie gras et toniqu^. Je fis observer 
à mademoiselle... tout ce qu'avait de défavorable pour 
elle l'observance rigoureuse de ces rhythmes religieux, 
et l'engageai à n'y plus revenir. 

Au traitement déjà indiqué , je fis ajouter le sous-car- 
bonate de fer uni au sel dç bismuth , afin de combattre 
plus rapidement la pâleur, la faiblesse . et les autres 
symptômes chlorotiques , qui n^arçhaient en n^ème temps 
que la gastralgie. Ainsi cette malade prenait chaque 
jour six pilules composées de sous-nitrate de bismt^th et 
de sous-carbonate de fer, de chaque six grains. 

En même temps. que la sauté, la confiance renaissait 
chez mademoiselle.. . Alors on me priait de cendre plus 
fréquentes mes visites ; on réclamait plu> in^stamment 
mes conseils que , dans le principe , on ne suivait peut- 
être que par un sentiment de pui^e complaisance. Quoi 
qu'il en soit , au bout de quinze jours , la malade était 
méconnaissable ; plus de traces de douleurs d'estomac y 
appétit entièrement recouvré; diminution notable des 
battemens du cœur, de la céphalalgie, énergiemusculaire 
augmentée. Il restait encore de la pâleur, mais l'embon-^ 
point se manifestait évidemment. Je puis certifier que, 
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pendanl toute la durée de ce traitement, il ne se déclara . 
aucun symptôme de phlegmasie gastro-intestinale^ 

Mademoiselle... restaà Bordeaux quinze jours encore, 
pendant lesquels le même traitement fut continué. Elle 
repartit alors pour Paris parfaitement rétablie, heu- 
reuse et bien étonnée de se trouver délivrée d'un mal 
avec lequel elle croyait avoir fait pacte pour tout le reste, 
de sa vie. 



Journal de Chimie (septembre i834)? 

Seigle ergoté». "-^he docteur MuUer pense que la 
seigle ergoté dans le pain , exerce une action délétère 
sur Téconomie animale, bien plus en raison du principe, 
stypiique qui s*y développe, lors de la fermentation 
putride à laquelle cette substance passe rapidement, 
que par ses propriétés naturelles. En effet , dit-il , on 
sait que les préparations aqueuses de seigle ei^oté subis^ 
sent une fermentation toute spéciale. Le médicament 
frais et de bonne qualité peut au contraire être donné à 
très hautes doses pendant des semaines entières sans pro- 
duire le pli^ léger accident. 

Le même docteur considère ce médicament comme 
un moyen hémostatique très puissant , non seulement 
dans les hémorrhagies utérinqs , mais encore dans celles 
d'autres organes : ainsi il Ta employé avec un égal succès 
dans les hémorrhagies pulmonaires , nasales et intesti*- 
nales. Il en a retiré aussi de bons effets dans la blennor- 
fhagie vaginale et dans les écoulemens de même nature 
chez l'homme. 

C'est sous formé de poudre fraîchement préparée , et 
mêlée avec le sucre , à la dose de cinq à dix grains toutesi 
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les deux heares, que le seigle ergoté s'est montré le pins 
efficace. Les décoctions et infusions moins énergiques , 
ont de plus Tinconvénient de s'altérer ptomptement. 
Cependant , pour les injections qui , dans les bémorrha- 
gies utérines et nivales , doivent seconder Tadministra- 
tion de la poudre à Vintérieur, on fait ordinaireilnent 
cuire, ou simplement bouillir d^ux à trois gros de seigle 
dans trois à quatre livres d'eau, et on filtre. Les prépa- 
rations alcooliques ne possèdent pas non plus le degré 
d'efficacité de la poudre fraîche. Cette dernière doit 
avoir, quand elle est saine, un goût d'écrevisse cuite. On 
doit la prescrire dans des papiers cirés, afin que ses prin- 
cipes rolatils ne s'évaporent paSé 



Bulletin de Thérapeutique (20 sept. i834). 

Mémoire comparatif sur Vhistoire naturelle de Vifi- 
secte de la ^ale\ par F. V. Raspail. -^ Nous croyons 
faire plaisir à nos lecteurs en ptibliant un extrait un peu 
détaillé de ce curieux et piquant Mémoire : ce La pre-^ 
mière figure qui ^it été publiée de l'insecte de la gale ,^ 
date de l'année 1682 (acfaeru^if, p. 3 17, tab. 17). La 
lettre de Job. Cosme Bonomcii, adressée à Redi^ et dans 
laquelle sont mentionnés les premiers renseignemens 
fournis à l'auteur par H. Cestoni , a été écrite en 1687 
et publiée en 169 1 , dans les Miscell. nat. çurios. Cette 
lettre renferme la description détaillée et la figure 'de 
l'insecte d'après nature. Les graiids 'observateurs diji 
nord 9 tels que Schwarmerdam , Leeuwenhoek et Réau-< 
mur, ne nous ont laissé , à cet égard , rien qui nous in-* 
dique que cet insecte se soit jamais présenté, à leurs in« 
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Testigations. D n^est pas élonnant que Tinsecte de la gale 
ait plus spécialement fisé rattention des auteurs méri* 
dionaux. Linnœus lui-même n'a basé ses distinctions 
spécifiques que sur ]a figure de Bonomo , et , comme ce 
dernier avait figuré sur la même planche y et avec la 
même incorrection , Tinsecte de la gale et celui de la {a« 
rine , le savant Suédois, a été induit à réunir, comme va- 
riétés de la même espèce , ces deux insectes , séparés 
pourtant, par une énorme différence spécifique. Cette 
différence n'échappa point à Degeer, qui figura à son 
tour (ilfe/n. pouf' servir à Vhist. des insectes ^U VII, 
pi. 5), et rinsecte de la farine et Tinsecte de la gale, 
avec une vérité de crayon qui ne laissait plus le moindre 
doute sur la différence générique de ces deux cirons. 

En 1812 , à Paris , un élève de Tliôpital Saint -Louis , 
natif du département de la Haute-Garonne , annonça 
avoir trouvé Tinsecte de la gale , et prit à témoiti les p)us 
grandes célébrités de l'Institut et de la Faculté de mé- 
decine. Depuis cette époque , les figures de M. Gales , 
devenues classiques , figurèrent dans les ouvrages élér, 
mentaires d'entomologie , et dans les premières éditions 
de Tonvrage de M. Alibert sur les maladiçs.de la peau. 
Cependant , ce fut en vain , que plusieurs médecins , 
daps des recherches postérieures à celles de M. Gales , 
s'efforcèrent de retrouver Tinsectc. » En comparant les 
figures de M. Gales avec celles des auteurs antérieurs , 
M. Raspail resta bientôt convaincu que ce médecin avait 
mystifié les savans de la capitale , et qu'au lieu de Vaca-' 
rus de la gale , il avait été assez adroit pour leur montrer 
Vacarus du fromage gâté ou de la farine échauffée. Pour 
mieux faire saisir cette mystification , il vint dans l'esr 
pritàM. Raspail delà reproduire en 1829. M. Meynier^ 



jovunàux français^ 7^ 

élève de M. Raspail, annonça ea conséquenceà M. Lugol 
(qui niait Texistence de Vaearus)^ qu'il se faisait fort 
de lui montrer publiquement cet insecte 5 et, en effets 
cette démonstration eut lieu devant Un grand nombre 
d assistaus parmi lesquels figurait M. J. Cloquet. 

« Tomes les précautions furent prises pour que l'im- 
pureté de l'eau n'induisit personne en erreur. Le verre 
sur lequel on déposa le liquide des pustules galeuses , 
fajt placé sur le porte-objet du microscope; alors M. Moy- 
nier étend du doigt le lipuide ^ et tous les assistans se ré- 
crient^ en regardant au microscope, qu'enfin l'insecte 
de la gale si bien figuré par M. Galès était retrouvé. 
C'est bieix celui que j'ai vu cent fois, s'écria M. J. Clo- 
quet; et chacun de dire, M4 Lugol a perdu ses cent 
écus (i). Quand l'effet eut été produit, nous nous hâtâ- 
mes de faire savoir que l'insecte , vu si bien et par tant 
de personnes à l'hôpital Saint-Louis , n'était que l'in- 
secte du fromage^ qu'à l'insu des assistaus, M. Meynier 
avait placé sur le porte-objet, en agitant le liquide avec 
Tongle ; car c'est là que le mystificateur, avait niché là 
population qui pullule dans le fromage. M. Galès garda 
un silence que rien n*a pu lui faire rompre depuis. » 
Après avoir rendu compte des recherches récentes faites 
avec succès, d'après les indications de M. Renucdi, 
M. Bàspail passe à la description comparative de l'insectel 
de la gale et de celui de la farine ou du fromage -, nous 
ne le suivrons pas dans cette description détaillée , et 
nous renvoyons nos lecteurs à la planche publiée dans 
notre précédent cahier, qui représente èes deux insectes 
■ -■'"' ^ ■■■■ I - ' - - I I 

(1) Aiijonrdliiiî ce m^deciti les a hltri Téellement perdds et les a gêné- 
rcoMOieiit offerts a M. Renocci. 
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en regard l*an de l'autre. ' Qu'il nous suffise de repro-* 
duire le résumé par lequel M. Raspail termine cettâ 
description : 

« ...Ces considérations nécessitent la séparation en 
deux genres , des parasites du fromage et de la farine 
d'un côté, et de Tinsecte de la gale de Tantre; en sorte 
«Jtie le premier resterait dans le gienre mite (acarus) de 
Lamark , et le second dans celui du sarcoptes dé M. La^ 
treille , avec les caractères suivans : 

Mite (acarus ). — Corpus ovatum lœ^e , thorace dis^ 
tincto. Pedes prima sex dein octo sub thorace et circà 
tuberculum oi^atum inserti ,• ambulacris orbati species; 
acarus siro , mite de la farine ou du fromage. 

Insecte de la gale (sarcoptes). — Corpus subrotou" 
dum utrinque quasi compressum , testudiniforme , al^ 
bidums striatum^ suprà dorsum papiîlis rigidis hirtum. 
Pedes octo quatuor anteriores circà caput dispositi , et 
quasi palmati, quatuor postici distantes j et saltem 
quatuor anteriores ambulacris prcediti. n 
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fiwdes animaux n — Cas de paraplégie traitée par le 

' nitrate d^ argent. — Empoisonnement par la morsure 

de vipère guéri par Vusage du sulfate de quinine.--^ 
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De V utilité de Vioch dans les ulcères de la bouche. 
— * Bons effets de la créosote dans les ulcères de na^ 
. ture syphilitique. -^Moy en défaire cesser une consti^ 
pation opiniâtre. — Influence salutaire de Vin/lam- 
motion des parois thorachiques sur V aménorrhée.—^ 
Tliérapeutique^ du choléra. — Guaco. — Injections 
de nitrate d^ argent contre la hlennorrhagie. 

I. Fondamenti di pathologia analitica di Miunizio 
BuFFALiiïi. — Èlémens de pathologie analytique.-^ 
L^ouvrage que nous aunonçous ici est un ouvrage im- 
portant et qui a déjà soulevé de graves discussions en 
Italie ; cependant il est peu susceptible d*une analyse, car 
nous ne pouvons , comme les Annales de JVIilan , con- 
sacrer deux cents pages à un article de ce genre , nous 
nous contenterons donc d'en donner une notice aussi 
exacte qu'il nous sera possible. 

Comme tous les fondateurs de systèmes ^ M. Buiïaliai 
a attaqué tous ses prédécesseurs ; depuis Hippocrate jus^ 
qu'à M* Broussais , tous les systématiques sont passés en 
reviiedans la premi^rq; partie de son livre, c'est là son 
examen des doctrines, pour ainsi dire^ iP^tl^ cet exa^ien 
il ne fait grâce qu'aux empiriques, ^t c'e^t 4e leurs faits 
seuls qu'il prétend étayer sa doctrinçcr. Quoique toutes 
les assertions, tous les raisonnemens par lesquels M* Buf- 
falini prétend détruire les systèmes qui, l'ont précédé,^ 
soient loin d*être toujours co^vaincanst, f^pfefidapieetta 
partie de.5on ouvrage ne laîssse pas que d'offrir de l'in-^i 
térêt., 0ar,elledonn,eun ^bleau Gompai:aJ;^f des djverse» 
méthodes |nédical^6 , et surtout. pr4s^i4e^ avetc- détait 
l'exposé de toutes celles qui se^ soiit sucçiéd^ efi; l^ie 
depuis un diemi-sièckii 
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Quant h la pathologie en elle-même , il pense qti^ellé 
a toujours survi une fausse route , parce que toujours 
les pathologistes t)nt fondé leurs classificarïons sur des 
systèmes et non sur des faits, et que par suite elle a ton* 
jours été trop. générale , les divisions basées sur des dis- 
tinctions trop universelles , comme il les appelle , pour 
bien qualifier uufs maladie en particulier. 
" Cette observation nous semble , il est vrai , applicable 
k certain!s pathologistes , et nous ne smons pas éloignés 
de l'appliquer en partie à M. BûiTalini, qui ne laisse pas, 
comme nous le verrons tout à l'heure, de l'appuyer aussi 
sur des théories. 

Après avoir terminé son examen , il en vient , dans 
son sepônd volume , à l'exposition de sa doctrine et des 
bases sur lesqtielleè il l'appuie. Les conditions de la ma- 
tière organisée font l'objet d'un premier cjiapître , dans 
lequel il semble regarder le mouvement vital comme 
analogue aux mouvemeûs chiiiiiquesi Ce chapitre se 
termine par une déduction pathologique qui^ en admet- 
tant la donnée première , pous a semblé erronées Selon 
M. Buffalini , il ne peut y avoir de maladie sans altéra- 
tion de la matière organique. Commetit donc , si les lois 
vitales sont les mêmes que les lois physiques et chimi-^ 
ques,ne pas conclure que les agens impondérables, dont 
l'action en chimie est si puissante , peuvent également , 
dans l'organisation, catiset des désordres par leur sous- 
traction- ou letir augmentation ^ par exemple ; dans les 
ohapitfes suivans , Mi Buffalini examine rinftuehde des 
agens extérieurs sur l'organisation , la formation des 
maladies, les 'altérations que montrent les liquides du 
corps humain dans plusieurs i^ffections ; il passe ensuite 
à ce qu'il appelle les procédés dissolutifs propres à cer- 
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^ines maladies , quMl dîl être celles où Taffiaité natu- 
relle des organes est affaiblie^ et qù ils sont beaucoup 
plus disposés à obéir aux lois de la inatièi^e inorganique. 
Il ne peut concevoir cet état sans Tînlroduclion dans 
l'organisme, d'un principe contraire aux principes con- 
stituans , ou sans une aliéi^ation notable des actes de 
Tassimilation- Presque toutes les fièvres, le cboléra, les 
diathèses scorbutique et putride sont rangées dans cet or- 
dre. Selon lui , les principes contagieux. Jouissent d'une 
propriété de dissolution. Ceci, soit dit en passant> ne 
nous semble pas seulement basé sur des faits. Viennent 
ensuite les aflcctions par défaut ou par excès d'assimila- 
tion organique \ les altérations de proportion entre les 
divers produits de l'assimilation organique. Dans la pre- 
mière de ces divisions sont rangées la pléthore, l'ané- 
mie, les hypertrophies et le rachitis; dans la seconde, 
les diathèses qii^il nomme ùriqne et phosphatique , la 
. goutte et le rhumatisme. M. BulTalini traite les diathèses 
scrophuleuse , squirrheuse et cancéreuse sous le titre 
d'altérations tout à fait ocultes et particulières à l'assi* 
milation organique. Il considère dans le vingt-septième 
chapitre , l'état dynamique des maladies, et dans le vingt- 
huitième , les bases d'après lesquelles doivent être clas- 
sées les différences des maladies ^ il donne ensuite; k 
classification des maladies simples. 

Voici d'aillejDrs un tableau abrégé de la classification : 
Il divise toutes les maladies en deux classes: i*" celles 
qui consistent simplement dans un dérangement des 
qualités physiques et mécaniques des organes ; a^» celles 
qui consistent dans une altération des actes assimilatifs 
ou des procédés de chîmie vitale. 

Jjcs ordres de la première classe sont au nombre de 
'r orne Vf. Octobre iSi^. 6 
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trois seulement: ce sont les changemensde relation , lès 
altérations de texture dés organes , enfin la présence de 
corps insolites dans Torganisme. 

Dans la seconde classe , les divisions ont reçu des 
noms plus extraordinaires ; elles sont au nombre de six : 

La plastauxie qui comprend les phlegmasies. 

La plastokie qui renferme la diaihèse séreuse , dan^ 
laquelle sont rangés les fièvres, l'asthme, l'épilepsie, 
l'hystérie, l'hypochondrîe, la cardialgîe, l'apoplexie, 
la pleurésie , le choléra et nombre d'autres maladies , 
que nous ne nous attendions pas à voir réunir sous un 
même litre 5 la dîalhèse scorbutique et les affections 
contagieuses. 

La polytrophie est lé troisième ordre. 

Uoiigotrophie est le quatrième. 

Uataxilrophîe est le cinquième. Elle comprend les 
dialhèses urique et phosphatique et les transformations 
ou productions organiques, 

¥jr\Qn ^ dans Vidiotropkîe se trouve la diathèse scro- 
phuleuse, la diathèse squirrheuse et cancéreuse, et la 
diathèse herpétique. 

Les maladies indéterminées sont les névroses , la pli- 
que polonaise ^ la pellagre , Ji colique saturnine , l'hy- 
drargyrîe, l'asthme convulsif de Millar, et différens 
genres de maladies cutanées. 

Ce livre dont, on le concevra facilement, nous ne nous 
constituons pas les défenseurs, mérite cependant d'être 
lu , comme l'expression la plus complète de l'école du 
mixtionisme, ainsi que l'appellent lés Italiens , et dont 
M* Bufifalini est un des fondateurs. 

n. Sulla vita dejluidi animali ; Memoria del dot" 
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tor Michel Awoexo Poggioli. — Sur la vie des fluides 
animaux* -— Les liquides qui existent dans le corps des 
animaux sont vivans aussi bien que les solides , telle est 
la proposition que ]VL Poggioli "s'est attaché à prouver 
dans le Mémoire que nous avons sous les yeux. Cette 
proposition qui, d^ailleurs, ne nous semble pas très diffi- 
cile à établir, M. Poggioli Ta développée avec beaucoup 
de lucidité ^et s'il n'a pas combattu les objections de ses 
Adversaires par des argumetis nouveaux et plus décisifs 
que ceux qui avaient déjà été avancés , il a au moins 
réunllous ces derniers et nous les a représentés avec 
ordre dans un Mémoire qui , s Ans être dilFus comme la 
plupart des ouvrages italiens , est écrit avec élégance» 
Voici un fait en faveur de la vitalité des fluides animauit, 
qui vient à Tappui des raisonnemens par lesquels 
M, Poggioli exprime son opinion. Des recherches ré- 
centes démontrent la préexistence du sang , par exemple, 
aux vaisseaux qui, plus tard^ doivent lecontenir. Évidem* 
ment les solides , ici, ne peuvent être la partie vivante, 
puisqu'ils ne sont point encore développés chez l'em- 
bryon ^ il.faut donc en conclure qu'alors au moins les 
fluides jouissent de la vie. Nous ne ferons pas d'ailleurs 
un reproche à M. Poggioli de n'avoir point consigné ce 
fait dans son Mémoire, puisqu'il n'a été observé que 
depuis peu de temps, par des anatomistés français , et 
qd'il n'est peut-être pas encore connu en Italie. 

ni. Cas rare de paraplégie traitée par le nitrate 
€F argent. '-^Mémoire du docteur Marowe. — -Ce Mé- 
moire consent l'observation d'un homme de 36 ans, qui, 
à la sttite d'un coup de bâton reçu sur la rotule du ge- 
nou droit j fût pris instantanément de paralysie, du 
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mouvement seulement dans le membre frappé , et dô 
perte de la sensibilité dans le membre gauche. Deux 
ans et demi après raccidenl, la jambe droite semblait 
être un peu atrophiée. M. Marone, à qui il fut alors pré- 
s-iiié, fît consister le traitement dans rapplicalionde vé- 
• r. s sur les lombes et sur les membres , dans Tusage 
i . .Cl or^s avec Tesprit antiparalytique et ensuite avec 
la pommade martiale. A l'intérieur il administra le ni- 
trate d'argent uni, dans les quatre premiers mois du 
traitement, à l'extrait de noix vomique et ensuite seul. 
L'usage de ce remède produisit une amélioration mar- 
quée ; son emploi ne fut interrompu que durant le temps 
où le malade fit usage, mais sans succès, des eaux mi- 
nérales d'Ischia^ lorsque ce médicament fut repris , on 
en augmenta graduellement la dose jusqu'à cinq grains 
par jour. Au moyen d'un tel traitement le malade recou- 
vrit presque complètement la mobilité de sa jambe 
droite, l'atrophie de cette jambe disparut, et la sensibi- 
lité du membre du côté gauche s'améliora. M. Marone 
observe qu'il n'y eut pas de coJoration de la peau, quoi- 
que la dose du nitrate d'argent eût été, comme nous 
l'avons vu, portée à cinq grains par jour. 

{Filiatre SeheziOy septembre i834-) 

IV. Empoisonnement par morsure de vipère ^ traité 
avec succès par l'usage du sulfate de quinine.-^ Le 
docteur Sîgnorelli appelé par un homme qui avait été 
mordu au pied par une vipère , observa les symplôtes 
Buivans : pouls petit et convulsif , la pupille dilatée , vo- 
mituritions , vertiges , état comateux , interrompu de 
temps à autre par des mouvemens convulsif s et dés lypo- 
ihimies fréquentes; ily avaUde la constipation, et l'appé- 
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lit était nul. Le malade avait été mordu depuis deux jours,' 
et malgré ràpplication dé vésîcatoires à la jambe et à la 
cuisse du côté mordu , le mal était toujours allé en aug- 
mentant, lorsque le docteur Signorelli arriva. Celui-ci 
ordonna de prendre à chaque^heure du jour deux grains 
de sulfate de quinine, dans une cuillerée de vin. Dès les 
premières doses de ce médicament, le sentiment de vo- 
miturition disparut , il y eut une déjection alvine et 
l'appétit reparut \ Tempoisonnement ainsi arrêté, Tusage 
du remède fut continué pendant cinq jours , mais à des 
doses moins élevées, et Ton n'employa aucun autre agent 
que l'application à l'extérieur d'un cataplasme de laitue. 
M. Sîgnorelli considère le sulfate de quinine comme 
spécifique dans cet empoisonnement , et pense que, dans 
les cas où il y aurait nécessité d'agir avec promptitude , 
il suffit d'élever les doses du médicament. 

D'après ce fait et un fait semblable rapporté par la 
Aeuue médicale en avril i833, M. Sîgnorelli est porté à 
conclure que l'action saltitaire du sulfate de quinine ré- 
sulte de l'espèce de fièvre de réaction que ce médicament 
détermine , fièvre qui combat et neutralise l'action dé-* 
primante que le poison de Ja vipère exerce sur le cœur 
et sur le système artériel. 

( Fiiiatre Sebezio , Luglio i834. ) 

V. De Viode dans les ulcères de la bouche. — Le 
docteur Martini, guidé dans ses recherches par les résul- 
tats heureux qu'a déterminés l'usage de l'Iode dans un 
cas d'engorgement chronique de la prostate et dans des 
cas d'ulcères syphilitiques de la bouche , a employé ce 
médicament chez un grand nombre de femmes aSectéos 
d^ulcères anciens de la bouche. C<'s ulcères qui étaient. 
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douloureux 9 profonds et se propageaient jusqu'au pha- 
rynx, ont pu êlre guéris assez promptement par Tadmi- 
nislration de Tiode. M. Martini a aussi obtenu un succès 
dans un cas de leucorrhée qui durait depuis plusieurs 
années chez une de ces malades. 

M. Martini a observé en outre , et cette observatioix 
est confirmée par le docteur Feuoglio , que Tiode pris 
en teinture avait , chez un nombre de personnes , excité 
beaucoup Tappétit. Du reste, ces docteurs n'ont point vu 
de résultats désavantageux être la suite de Tusagedecelte 
teinture , quoique quelques malades en aient pris jus- 
qu'à plusieurs onces* * 
{jénnali unwersali di Milano^ Luglio et Agosto, i834) 

VI. Bons effets de la créosote darts les ulcères sor- 
dides de nature syphilitique; par le docteur Pertusio. 
— Un individu , de îî3 ans, fut affecté d'ulcères primi- 
tifs, et quelque temps après il se manifesta des bubous 
qui, malgré tous les traitemèns employés « suppurèrent 
avec violence. Dans Tespace d'environ un mois , temps 
pendant lequel le malade fut soumis^ à des frictions raer- 
curielles , et dut prendre des préparations de mercure à 
l'intérieur, les ulcères se guérirent ainsi que l'abcès con- 
sécutif au bubon. On avait aussi fait usage d'une décoc- 
tion de salsepareille et d'ui^ julep de cette même racine. 
Malgré ces précautioi>s , les cicatrices des bubons s'ou- 
vrirent de nouveau au bout de aS jours, et comme le 
malade doutait s'il avait contracté une nouvelle infec- 
tion , il se soumit de nouveau au traitement mercuriel. 
Cependant, comme l'ulcération cmpii^ait continuelle- 
ment , Mr.Pertusio soupçonna qu'elle ne dépendait plus 
d,e la cause primitive , et essaya l'emploi de la créosote. 
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Jl mit dix gouttes de ce médicament daus deux ou? 
ces d'eau de fontaine, et fit appliquer $ur les ulcères de 
la charpie imbibée de celle eau créosoiée. Au bout de 
cinq jours, les ulcères commencèrent à se délcrgcr, 
celle amélioration resta alors slalionnaire durant cinq 
autres joi^rs. Il augmenta pourtant la dose de créosote , 
qu'il porta à 20 gouttes dans deux onces d'eau : dès ce 
moment la cicatrisation ne se fit plus attendre, devint so- 
lide et ne dbnna plus aucun signe de récidive. 
(^Annali universali di Mllano, Luglio et ÂgoslQ 1 834*) 

I. Nouveau moyen défaire cesser ayec promptitude 
fa constipation opiniâtre. — Un jeune homme était af- 
fecté d'un iléus , que force purgations , saignées , laxa- 
tifs de tout genre , mercure et autres moyens thérapeu- 
tiques, n'avaient pu modérer même un seul instant. 
Dans cet état de choses , le docteur Williams consulté , 
eut recours au moyen suivant : il prît une seringue 
commune , à laquelle il adapta une longue canule de 
gomme élastique , et après l'avoir introduite dans le 
rectum , aussi avant que faire se^put, il fit le vide, pen- 
dant qu'un aide main tenait l'anus exactement appliqué sur 
le pourtour de la canule. Peu d'instans après le malade 
i:épandit une énorme quantité de matières fécales , et 
perdit connaissance. Bientôt il reprit ses sens et se réta- 
blit rapidement , sans qu'il lui restât autre cho$e de son 
ancienne affection qu'une salivation légèj^e, due sans 
aucun doute à l'absorption d'une certaine quantité de 
mercure qui luiavaii^été précédemment administrée. Le. 
docteur Williams attribua l'heureux succès qu'il venait 
(l'obtenir à la complète fermeture de l'anus, circonstance 
4'c(à dépend la possibilité de la formation dun'îdc dans 
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]a partie du gros intestin située au dessus des matières 
fécales emprisonnées; il pense en outre que les gaz situés 
au dessus de ces mêmes matières fécales , se livrent, une 
fois le vide formé , à leur force expansive , et entraînent 
au dehors la cause matérielle du mal. Ce procédé (d^'à. 
conseillé contre la tympanite), peut être d*uàe grande 
utilité dans les cas désespérés à*iiéus, mais il doit être 
employé avec circonspection ; car si le tube intestinal 
était inflammé, il pourrait entraîner à sa suite de fâ- 
cheux résultats. ( Gazette méd. de Madrid. ) 

II. Influence salutaire de T inflammation des paroî^ 
ihoraciques sur T aménorrhée. — \*^ Obs. Marie Béar- 
don , âgée de 24 ^^^^ entra à Thôpital^ le 10 avril i834» 
Elle avait une fièvre légère qui céda en peu de jours à la 
saignée et aux purgatifs. Le 19, survinrent des symp^ 
tomes qui farent considérés comme hystériques, et une 
douleur à la partie supérieure et externe du flanc droit. 
Oïl prescrivît Tapplication d*wn petil sinapisme sur le 
point souffrant ; mais par suite de riucuriederinfirmier^ 
ce sinapisme fut fait si grand qu*il couvrit une partie 
considérable du.côté droit de la poitrine, où il resta ap- 
pliqué durant une demi-heure» Le 20, le côté droit de la 
poitrine devint le siège d'une douleur très vire , et en- 
tièrement différente de celle qui avait motivé Tapplica- 
tio^i du. sinapisme ; il était rouge et démesurément enflé^ 
sans tumeur dure , sans tendance à l'inflammation sup- 
purative. Le ar , Tenflure était devenue plus considéra- 
ble; et les règles qui avaient manqué à la malade, pen- 
dant Tespace d'un an , se rétablirent et coulèrent avec 
abondance. Les règles suivirent leur cours pendant deux 
joiifcrs , et disparurent graduellemenl avoc Tenflure de \^, 
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poitrine. Depuis lors , la femme dont nous racontons 
rhistoire, a été^ parfaitement réglée. 

Il* Obs» — Catherine Gawer , âgée de 29 ans , vint 
consulter sur son état le docteur Patterson , au mois de 
septembre 1882; elle était en proie à ]a céphalalgie, à 
Taménorrhée, et aune faiblesse extrême qui l'empêchait 
de vaquer à ses affaires domestiques. Au mois d'avril pré- 
cédent, elle avait plongé ses mains dans de l'eau froide, 
au moment où elle avait ses règles. Aussitôt les règles 
disparurent pour ne plus revenir, malgré mille moyens 
thérapeutiques auxquels la malade eut recours pour les 
rappeler. Le docteur Patterson prescrivit l'application 
d'un sinapisme sur le côté droit de la poitrine, qui s'enfla 
instantanément, devint chaud et douloureux. Lelende* 
main matin l'enflure s'était accrue \ dans la nuit les rè* 
gles revinrent, coulèrent pendant deux ou trois jours, 
et au bout d*une semaine , la jeune fille jouissait d'une 
exèellente santé. Les règles ont repris leur cours dans la 
suite aux époques voulues par la nature, comme dans, 
l'observation qur précède. {Idem.} 

III. Thérapeutique du cholércirmorbus. — La Gazette 
me^icafe de Madrid (numéro du 2 août i834) annonce 
à ses lecteurs que le choléra-morbus règne toujours à 
Madrid , maid que tout cependant permet d'espérer qu'il 
â atteint sa période de décroissance. Du 17 au 3 1 juillet, 
lenombredesmoptsadiminué desdenx tiers. La Gazette 
recommande aux médecins de son pays, comme remède 
spécifique du choléra-imorbus, \eguaco^ plante origi- 
naire de l'Amérique méridionale j et appartenant à la 
famille des composées, genre Jlosculeuses. La découverte 
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des propriétés merveilleuses de cette plante fut , s'ilfaqt 
en croire la tradition , due au hasard. Un individu , té- 
moin d'un combat acharné entre une vipère et un oiseau 
appelé guacOy remarqua que Toiseau, toutes les fois 
qu'il ^e sentait blessé , courait à une certaine plante , et 
mangeait un de ses bourgeons , avant de revenir au com- 
bat. Cette plante reçut dès lors le nom de guaco de 
Foiseauqui avait révélé ses propriétés thérapeutiques, 
et devint entre les mains des nègres un spécifique contre 
la morsure des serpens venimeux. Qvioi qu'il en soit, U. 
médecine s'est emparée de nos jours de cette plante , et 
l'a appliquée, non sans succès, au traitement du choléra- 
morbus. Au moment où ce fléau exerçait ses ravages à ^ 
Bordeaux y le docteur Pereyra y traita par le guaco onze 
pholcriques , et chez tous se manifesta bientôt une réac- 
tion favorable, que suivirent six guérisons complètes, 
et trois morts seulement. Des deux malades restant, le 
premier était déjà agonisant au début du traitement , et 
le second mourut par suite d'une imprudence commise 
dans la convalescence. Des six malades guéris , trois 
levaient été traités exclusivement par le guaco. Le guaco 
s'administre à l'intérieur : i^àl'étatde décoction aqueuse*, 
a° à l'état de dissolution dans l'alcool ou l'éthcr suifii" 
fique : quelquefois aussi on l'emploie en frictions sur 
les e;xtrémités , et le long de la.colonne vertébrale , pour 
aviver l'action du cœur et des artères , ramener la cha*- 
leur vitale vers la périphérie , et déterminer une salu- 
taire réaction. On se rappelle que, dans le temps, queU 
ques essais faits à Paris avec la même plante , donnèrent 
aussi des résultats assez satisfaisans (voir \a Reyuemér^ 
dicalem^el i833, t. IV). 
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IV. Traitement de la blennorrhagîe par des injections 
d^une forte solution de nitrate d'argent. — A.***, âgé 
de 3o ans , vit à la suite d'un coït suspect , se manifester 
chez lui les premiers symptômes de la bleunorrhagie : 
sensation de prurit à Torifice de l'urèthre, douleur légère 
à la même partie, pendant rémission des urines, écoule- 
ment qui laissait des taches janne-verdàtres sur le linge. 
Désireux d'une guérison radicale, le malade se mit entre 
les mains du docteur Burnet^ qui Gt dissoudre dix grains 
de nitrate d'argent d^ns une once d'eau de roses , et lui 
injecta cette solution tout entière dans Purèihre. L'opé- 
ration était à peine terminée que le malade éprouva une 
douleur très aiguë pendant l'eapace de vingt minutes^ et 
une vive cuisson , pendant l'émission des urines , dans 
toute la partie que l'injection avait atteinte. L^injection 
fut renouvelée le soir du même jour. Le lendemain , 
l'urèthre légèrement comprimé donna issue à une gout- 
telette de liquide purulent, et le malade urina avec 
9ioins de douleur. Au bout de vingt-quatre heures, l'é- 
coulement et autres phénomènes morbides avaient com- 
plètement disparu; la cure était radicale. 

Si l'injection pénétrait trop profondément, elle y dé" 
terminerait desaccidens inflammatoires très graves : aussi 
convient-il que la main gauche du médecin comprime 
l'urèthre à deux pouces et deq^i au dessous de son orifice 
extérieur, pendant que la main droite pratique IHnjec- 
tion. Il va sans dire que la serii^gue employée ne sera 
pas la triviale seringue de plomb, qui précipiterait l'ar- 
gent à l'éta t métallique pour former un nitrate de plomb, 
mais bien un seringue de corne ou de nacre. D-N, 
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INSTITUT DE FEiLNCE. 

ACÂOiMfX OSS SCIIHCIS. 

I 

(Septembre i834.) 

SpkygmomèU:e* — Gélatine. — Couchage de zostera, 
— Acarus scabiei. r— Scie en molette. — maladies 
des mineurs • — Analomie et physiologie de tœiL 

ScAircE DU X*' S£?TEUBR£. — M. RoQSsel dc Yauzèine com- 
munique les détails anatomîques d'un fœtus de baleine 
qu'il a disséqué. 

M. Duma^s présente au nom de MM. Beale et Enderby y 
une buile qu'il ont retirée de la distillation du caoutchouc. 

Sphjrgmomètre. — M. Magendie fait en son nom et celui 
de M. Serres y un rapport sur l'instrument présenté par 
MM. Hérisson , D. M. et PaulGarnier, horloger, et destiné 
à donner une sorte de mesure des diverses phénomènes de 
la circulation et en particulier des modifications dupoulSi, 
Le rapporteur^ tout en reconnaissant ce que l'instrument 
offre d'ingénieux dans sa construction , est forcé d'avouer 
qu'il est loin de remplir le but que se sont proposé les au- 
teurs , et que l'on se tromperait étrangement , si l'on pen- 
sait' trouver dans ses indications quelque chose qui appro- 
chât de l'exactitude des indications du thermomètre et des 
autres instrumens du même genre , comme son nom paraV 
(rait le faire supposer. 
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Gélatine. — MM. Gannal et Julia Fontanelle lisent suc* 
cessivement un Mémoire , le premier contre les propriétés 
prétendues alimentaires de la gélatine ^ le second en faveur 
de ces mêmes propriétés. Ils s'appuient tous deux sur de 
nombreuses expériences, dans ,1e détail desquelles nous 
n'entrerons pas , et sont arrivés à des conclusions opposées. 
( Renvoi à la commission de la gélatine.) 

SéÀNGE DU 8.— Nouveau système de couchage. '^^'iH. Bory 
de Saint- Vincent annonce que des personnes qui s'occupent 
de l'amélioration du système de couchage adopté en France, 
se proposent d'introduire Tusage du xostet'a marina , dans 
la confection des matelas. Cette plante, connue sur le lit- 
toral de la Baltique sous les noms de séégros ou sirand^ 
gros y est {>énéralemeni etr ployée depuis plusieurs années en 
Danemarck et dans le pays de Hambourg M. Bory de 
Saint- Vincent a couché lui-même en Poméranie ^ sur des 
matelas confectionnés avec cette plante , et assure que sous 
le rapport de la douceur, du couchage , de l'incorruptibilité 
et des propriétés non hygrométriques de ces feuilles , il les 
trouve infiniment supérieures au crin, à la laine usités chez 
nous. A ces avantages s'ajouterait celui d'une grande éco- 
nomie, si on en faisait l'application en grandi aux hdpi- 
. taux , aux casernes et autres grands établissemens publics. 
Jif . Bory s'occupe d'ailleurs sur cet objet d'un travail qu'il 
aura l'honneur . de présenter incessamment à rAcadémie. 

Gélatine» — M. Darcet adresse quelques observations sur 
les qualités alimentaires de la gélatine , reniises en ques^ 
tion depuis quelque temps , et sur les communications faites 
à^ce isujet à TAcadémie., dans les précédentes séani^es* Il 
rappelle ses nQm))reux travaux à cet égard , et les vingt et 
quelques brochures où il croit avoir établi la possibilité 
d'augmenter d'un Jquart , presque sans dépense, la' quan* 
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tité de substance azotée (|iie fournit actuellement la viande 
de boucherie. Il ne croit pas qu'on ail jusqu'à présent 
fait à ses idées , et à leurs applications^ aucune objectioxi 
sérieuse. ï! conjure donc TAcadémie d'engager la commis- 
sion à hâter le plus possible son travail ^ et à se prononcer 
définitivement sur l'importante question qui lui est de nou- 
veau sQuuiise. * 

M. le président engagé de nbaveau les membres de là 
toniniission à presser leur rapport. 

Acarus de la gale, — M. Bènucci lit une note sur cet 
insecte , sur sa forme , sur sbii gisement sous Tépiderme , 
là manière de l'y découvrir et de l'extraire. Il raconte com- 
ment il a appris lui-même à procéder à sa recherche et à 
son extraction. En i8t5, suivant, en Corse, là pratique 
d'un de ses frères, il eut occasion d'observer un grand norn- 
bre de galeux et de voir les feinraes du peuple pratiquer 
l'extraction deTacarus, nommé vulgairement dans le pays 
pedicello.. C'est faute d'avoir su le lieu d'élection qu'il af- 
fecte, qu'on Ta souvent cherché en vain , et qu'on a nié 
son existence sur le continent. 

âéANGE otr i5. -^'M; Beaudé adresse à l'Âcadémié le 
Joùrmi^l iies Cétmàiàsances médi&àles pratiques où se trou- 
vent figuré' sûr une grande ébhélle , Yacàrus scabiei , et si- 
«gnalée l'ineàLàctitud^ des refirésen talions diverses qui 
avarient été jusqu'alors données de ce petit animal. ( Renvoi 
à la commission chargée de faire un rapport sut la commu^- 
nicationi de M. Eenucci. ) 

Seieen molette. -^M. Magendie dépose cetinstrunient^ 
de l'invention de M. Leguillou, chirurgien delà marine , 
et déstiiiéà rendre plus faciles la plupart des' opétatibn s 
qui $c pratiquent sut les os; 
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Maladies des mineurs, ^^^. Vallat lit des fragmens d'un 
long Mémoire sur rhistoire médicale et statistique des OU"^ 
Vriers mineurs emplojr es aux houillères de Décise. Ce Mé- 
moire contient entre autres ehoses un e^tamen détaillé de 
l'influence de toutes les circonstances hygiéniques au milieu 
desquelles vit le mineur^ sur ses fonctions vitales que l'au- 
teur divise en fonctions de composition , en fonctions de 
décomposition. Parmi les modificateurs auxquels le mineur 
est soumis , se foilt surtout remarquer les qualités de l'air 
qu'il respire , sa température ordinairement assez élevée y 
son bumidité , les divers gaz et poussières qui en vicientla 
pureté 5 les travaux pénibles auxquels ces ouvriers sont as-^ 
treints et qui entretiennent un état de sueur abondante et 
continue , et une déperdition de forces qui n'est pas suffi- 
samment réparée par une alimentation trop ténue et pas 
assez tonique. Leur santé est souvent altérée par cette réu- 
nion de causes, etleurvie est bien sensiblement raccourcie : 
sa durée n^oyenne est à peîiie de ^o ans. Les femmes , sovlè 
ce double rapport, offrent avec leurs maris un contrasté 
frappant : presque toutes sont veuves , et veuves deux fois. 
Indépendamment des maladies nombreuses^ et toutes d'un 
caractère adynaniique; dont les mineurs sont souvent frap^ 
pésv M. Yallàt fait remarquer Fêtât habituel de pâleur et 
d'étiolement , d'anémie, qui a déjà^té plusieurs foisdécril,> 
et qu'on a pu observer sur quelques uns de ces ouvriers 
amenés des mines d'Anzin , dans un des hospices de Paris^ 
pour être soumis à l'observation médicale: M-. V allai 'ii'a 
jamais pratiqué de saignée sur aucun. Il'« souvent renton-^ 
tré chez eux des hydatides, et rappelle à ce proposl'obser- 
Tation de M. Dupuytren , qui assure avaifr souvent trouvé 
ces entozoaires chez les tisserands, ouvriers expoééÉ^ 
comme les mineurs aux influences d'un air humide etd'une 
lumière diffuse. 
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SEANCE DtJAa.'— M. Miquel envoie un numéro sapplé-^ 
ineniaire du bulletin de thérapeutique , contenant un Mé« 
moire de M. Raspail sur Vacants de la {$ale. 

M. Sédillot, chirurgien au Val-de- Grâce , envoie un 
nouveau dessin de Vacarus , dilTéreat sous quelques rap- 
ports de ceux qu'on a présentés récemment à l'Institut. 
(Renvoi à la comission chargée d'examiner le Mémoire de 
M. Rt^nucci.) 

AnaLomie et physiologie de VœiL — M. Duf>ès lit un 
Méniotre intitulé : Remarques anatomiques et physiologie' 
ques sur le sens de l'a vue^ chez les animaux vertébrés, 
M. Dugcs a divisé en plusieurs groupes les organes élémen- 
taires qui entrent dans i'orgaiiisation de l'œil ^ savoir : la 
conjonctive) le systènfte cornéen, le sysièiAe choroïdien et 
le système cristaliinien. 

La conjonctive a avec la choroïde des Connexions anato- 
miques par des filamens cellulaires, qui passent à travers 
la suture de la sclérotique et de lu cornée, et des connexions 
physiologiques par le pigment qui colore* également , au 
moins chez beaucoup d'animaux, la conjonctive et toutes 
toutes les parties du système choroïdien. G!est une proba- 
bilité de plus en faveur de lopinion de M. de Blainvilley 
qvi tend à faire «Considérer les organes des sens comme 
une dépendance dejS tégument communs. 

Le système cornécn se compose de la cornée , dé là sclé-r 
rô^iqueetde la membrane pré^queuse. Celle-ci bornée à 
la face postérieure de la cornée ne sécrète pas l'humeur 
aqueuse 9 comme on le croit généralement. Il y a toujours 
corrélation Je courbure e( de grandeur entre ces parties , 
et les parties intérieures et réfiringentes de l'œil « du cris- 
tallin en particulier. 

La choroïde, la membrane ruyschienne qui la double, 
et les deux lames de l'iris peuvent être considérées comme 
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un ensemble formé d'une seule membrane en forme de sac, 
dontles diverses portions offrent des différences de consi- 
stance et de couleur, qui ne peuvent les faire regarder 
comme des organes distincts , puisqu'on voit les caractères 
passer de l'une à l'autre chez des animaux différens. Ainsi 
le brillant métallique de la lame antérieure de l'iris et de la 
choroïde chez les poissons , rappelle tout à fait les tapis 
chez les mammifères. 

L'auteur décrit le double plan de fibres rayonnantes et 
concentriques de l'iris. Ces fibrilles paraissent au micros- 
cope > tantôt lisses, tantôt granulées en chapelet, selon 
leur état de relâchement ou de contraction , comme la 
fibre musculaire. M. Dugès combat , par les expériences 
suivantes, l'opinion des physiologistes qui attribuent à la 
dilatation et au resserrement alternatifs de la pupille, la 
vision distincte des objets éloignés ou rapprochés : i^ si 
Fon regarde un objet fixe d'un seul œil , et qu'on couvre et 
découvre alternativen^nt rauti!e , la pupilljé se dilate et se 
resserre , même dans l'œil qui reste ouvert et fixe constam- 
ment l'objet, sans que ce dernier devienne plus ou moins . 
âistiuct 5 2f , dans un lieu peu éclairé , les pupilles s'élar- 
gissent , et au lieu de ne voir que les objets lointains , con- 
formément à la théorie, il faut rapprocher d'autant plus les 
objets, que la lumière est plus faible. 

La forme allongée de la pupille la rend susceptible d'un 
rétrécissement plus considérable. Aussf le^ animaux noc- 
turnes à pupille oblongue; comme les chats, su^pportent-ils 
mieux la lumière que ceux à pupille ronde , comme les 
oiseaux de nuit. La fente pupillaire horizontale chez les 
rumixjtaas et les solipèdes , perinet à ce^ animaux , dont les 
yeux sont très latéralement situés^ de voir au devant d'^ux 
des deux yeux à la fois, et augmente également le champ 
latéral de leur vision jusqu'à le prolonger en arrière. 
Le nerf optique , né chez les mammifères du corps géni- 
TomelV. Octobre i834. q 



culé et Aei ieut tubercules quàdrîjbiheaux , n'est qu'eb 
pAtii^ ëùtrèbrbUé ^ et cette dëcuâsation ié fait pat la pattie 
tn(rfeiitte : reiterne ta ditecteinèut à Ttéil dii ttiêtxie côté , 
riutéinè ti*est qti'utiè sorte de comniissure qui iseule e^ist*e 
chbt la taupe. La tétthè est répanouissement du nerf op^ 
ttque, filawettteiise eittbn pulpeuse, ni globuîàirë, cômmfe 
oh le pense généralement. Ses filamefas, côntînuatiéti &e 
ceux du nerf optique , forment une couche épaisse vers Ib 
centi^ dé Ik rétine ^ et tout eii s'aoïinçissânt vers les bords. 
jlttMÏ les images pltis tives^ dans le premieir point, vont^ 
elles en é'âfbibHssânt â mesure qu'elles deviennent excen- 
ttriqUèS. M. DiigèS noihhie ce pbint plus épais de là tétine , 
centre TÎ^iàel^ 11 appelle a:te visuel, Taxe qui, partant 
de ce point ^ passe par le eentre de la cornée. Comme ce 
h'est pas le plus souvent ait inittèù dû fond de Toôil que s'in- 
^èiré le ttérf optique , le trentre visuel né tépôtid pas tou- 
jOttH au eentïre oculaire , ni Taxe visuel à l'axe oculaite. 
Ghek rhomme > ces deux a^es se correspondent parfaite- 
ittént> quoique Tinsertién du herf optique hé soit pas pré-^ 
l^sément centrale, parte qtie cette insertion h'est pas le 
point le J^tts épais de là tétine i là majeure partie des fila^ 
tiftens nerveux se ptitté chea rhonlYhe ters la iacke jaune 
qui est k vrai centre dû, fond de l'œil. De là vient que 
l'homme sain ne louche pas poUr regarder même un objet 
des deux yéûx. ik bcèuf , au contraire, pout fixeï" ^sdeux 
yéûi àîàt ^n objet plàdé devant lui, doit faite cbnverget 
Màrè' ^ féXéï BeS Àxès Visuels, naturellement plus dii^gés eu 
à^nt ^ttè leslaxe^ benlaires ,«t lïorriger ainsi leS effets de 
Iâsi¥uàtio)a Yat^afe dé ses yetii. Les àxeS oculàites reste-* 
ront en dehors , et Kahimal pavàîira loiicher en ee sens , ce 
qui Âobné quelque thbse de stupidé et de farouche à son 
regard. 

Quanta ta terminaison de k rétine, M. Dugès a reconnu 
qi^ tel fil&mens de cette Membrane s'étehdisnt jusqu'au 
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cristallin , sous forme de petites laaguettes qui passent en* 
tre les procès ciliaires , et vont s'épanouir en filainens sur 
la capscJe cristalline. 

M* Geoffroy continue ia lecture de son Mémoire sur ce 
sujet: Puissance du monde ambiant^ gouvernant Tengen- 
drement des causes auxquelles se rlipportent les formes 
différentes et la multiplication des espèces végétales. 



Académie royale de mêdeginb. 

(Septembre 1 834- ) 

Séance publique annuelle, — Compte-rèndu des tra- 
vaux de i833. — Prix de vaccine. — Sujets de prix 
poUr i836. — JÊ/ogfetZe Portai. Composition dufas-t 
cîcule des Mémoires, — Destruction du cervelet* -^ 
Oblitération du larynx j trachéotomie. — Hydrocèle 
chez la femme. — Bouts de sein et biberons Darbop, 
-^ Caillot contenant du pus. — Acarus de la ^Wa 
— Lithotritie chez les enfans. — Lithotritiâ^ tailh 
comparées. — Défi Souberhielhk — Syphon -con- 
tinu. -^Extrophie de la vessie. ^-^ Aoarus. — Jfe-n 
nia , grenadier fermenté * — 0$téùtome» 

SÉA.NCE DU a 'septembre. — Séonce publique annueUe,'^ 
Cette séance s'est tenue dans Tamphithéâtre /dç la FiMHiilté.. 
11 n y a guère que MM. Pariset., Boullay et Renauldin qui 
aient osé s'affubler 4u costume académique. Peut être ont* 
ils voulu faire oublier par Téclat du bureau, lé ppu defastfl 
âulocal, et suppléer par la nouveauté, si ce n'est par la ma^ 
gnificèhc'e de leur habit, à l'absence des toilettes féminines, 
Ittàlgré Tattrail de quelques femmes 'pour ces réunions so- 
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lenncUes , malgré tout le désir qu'auraient pu avoir quel* 
ques.unes d'entendre M. Pariset , les plus intrépides ont 
reculé devant le lieu de la réunion. Le moyen, en effet , 
d'asseoir des robes éblouissantes de fraîcheur sur la pous- 
sière des gradins , de comprimer dans une foule compacta 
et serrée , les plis onduleux et élégament soulevés du vête- 
ment léger, arrondi autour de blanches épaules , d'exposer 
aux émanations non encore dissipées de l'hôpital , de l'am- 
phithéâtre et quelquefois de l'estaminet réunis , des sens 
délicats habitués à respirer des parfums d'un tout autre 
genre. Passe encore , si la réunion s'était faite à l'Institut. 
Là, des tribunes élevées ont le triple avantage de défendre 
du contact trop rapproché d'une foule aux allures parfois 
un peu trop plébéiennes, de dominer sur toute l'assemblée, 
et surtout d'être le point de mire de tous les yeux. On peut 
braver là jusqu^à l'Académie des sciences. Il est si facile de 
supporter Tennui dont on sait être le contre-poison pour les 
autres. 

Au reste , les absens n'ont pas beaucoiip perdu. La séance 
a offert peu d'intérêt. M. Renauldin , secrétaire annuel , a 
lu un long compte rendu des travaux de l'Académie 
pour 1855. 

Le prix de i ,5oo francs pour la propagation de la vaccine , 
été partagé entre MM. Benoit, officier de santé à Grenoble, 
DubQSc(Côtes-du-Nord), etLacuerne (Aveyron). Des mé- 
dailles d'or ont été accordés à MM. Poisson (Haute-Saône) , 
Thomas (Saint-Etienne) ,Ro char d (Fougères), et Flamand 
.(MoDtbéliard). 

Les sujets de prix proposés par l'Académie sur la phthisie 
laryngée, et par Portai sur l'influence de l'anatomie patho- 
logique , n'ayant point été traités de manière à ce que les 
Mémoires adressés fussent jugées dignes du prix, ont été 
remis au concours , 'pour i836, en doublant la somme 
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destinée à cet emploi , et portant à 2000 fr. celle du prix 
Portai. 

M. Pariset a terminé la séance par l'éloge de Portai , qui 
a été généralement fort goûté de l'auditoire. 

Séance du 9. — Composition du prochain fascicule. — 
M, Bousquet, au nom du comité de publication^ propose 
de le composer de la manière suivante : 

I ^ Partie historique : Compte rendu des travaux de l'Aca- 
démie en i835; distribution des prix de vaccine j annonce 
des prix à décerner pour 1 835 et i836; éloge de Portai 
par M. Pariset ; 

a® Mémoires : Mémoires de M. Mirault d'Angers sur la 
ligature de la langue ; Mémoire sur l'angine couenneuse 
par M. Bourgeois (de Saint-Denis); rapport de M. Girard 
sur la cachexie aqueuse des bétes à laine; Mémoire de M. 
Salmade sur le rachitis. ( Adopté. ) 

Destruction presque complète du cen^elet. Inductions 
physiologiques, — M. Bouillaud , en son nom et celui de 
M. Ribes, fait un rapport sur le Mémoire de M. Carré (de 
Bezançon) , intitulé: Considérations physiologiques etpa* 
ihologiques sur le cen^elet , et fondé tout entier sur le fait 
suivant: 

Un soldat , entré en 1828 à l'hôpital de Maubeuge , y 
succomba, au bout de deux jours, aux suites d'une pleuvo- 
pneumonie dont il était atteint depuis trois jours, sans avoir 
présenté aucune altération dans- les fonctions des autres 
organes , soit de la vie de relation , soit de la vie nutritive. 
A l'autopsie /indépendamment de la lésion pulmonaire, on 
trouva le lobe droit du cervelet entièrement détruit par la 
suppuration , ainsi que les deux tiers du lobe gauche , en 
sorte qu'il restait à peine un tie.s de cet organe. L'auteur 
du Mémoire en conclut que le cervelet n'exerce aucune 
influence sur la sensibilité et la motilité. l^a commission a 
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cru devoir suspendre son jugement sur une assertion aussi 
extraordinaire : elle croit même devoir témoigner son ins- 
crédulité, en rapprochant ce fait de rhistoire de rhomnie 
né avec une dent d*or. £Ue propose cependant le dépôt aux 
archives. 

M. Marc rappelle un fait publié il y a quelques années > 
et dont les médecins de la Charité doivent avoir gardé le 
souvenir. Un homme mourut dans cet hôpital^ sans avoir 
présenté aucun trouble dans les fonctions de la vie animale, 
et aucun autre symptôme remarquable , que de vives dou- 
leurs à la nuque. Il mourut , et on trouva le cervelet dé- 
truit par le pus. 

M. Ferrus présente quelques observations sur la destruc- 
tion lente et progressive des organes , qui peuvent jusqu'à 
un certain point expliquer ce qu'il y a d'extraordinaire 
dans le fait rapporté par M. Carré. 

M. Double , qui partage tout à fait l'incrédulité de la 
commission , propose de supprimer, dans le rapport, la 
phrase qui rappelle la dent d'or. 

M. Bouillaud y consent } il ajoute que ce qui peut con- 
tribuer à rendre suspecte l'observation de M. Carré, c'est 
la manière dont le Mémoire est rédigé , et les fautes d'or- 
thographe les plus grossières qu'il contient ^ ce qui parait 
révéler dans l'auteur un défaut absolu d'instruction. 

Pourquoi alors le dépôt aux archives, s'écrie une voix? 
Les conclusions du rapport sont adoptées. 

M. Gérardin a la parole pour un rapport verbal sur di- 
vers Mémoiresimprimés par le professeur Regnoli (de Pise). 
1® Amputation de la mâchoire inférieure, — M* Regnoli 
a pratiqué plusieurs fois cette opération d'après le procédé 
de M.Dupuytren. Sa première date de 1822, tandis que 
V;acca, à qui plusieurs auteurs ont fait les honneura dit {pre- 
mier essai de ce genre en Italie , n'a réellement fait pour 
la première fois cette opération qu'en \%^^. 
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2p Trachéotomie. — - Le rapporteur signale ce fait cu- 
rieux et peut-être unique dans les fastes de la science : Il 
s'agit d'une fille de 22 ans , qui , à la suite d'ulcérations ré* 
nï^rieiines à la gorge ; traitées et guéries par les moyens 
ordinaires, resta frappée d'aphonie et d'une difficulté do 
respirer telle , que la seule ressource parut être dans la 
laryngotomie. L'incision de la membrane crko-tbyroï-» 
di^nne ne donnant aucune issue à l'air, cette partie du la- 
rynx étant sans doute obstruée par des adhérences et des 
bridas nombreuses , on fut obligé d'agrandir l'incision par 
en bas et de diviser plusieurs anneaux de la trachée*artère, 
Fair sortit alors très bien et la respiration sç fit librement 
par cette ouverture. Une canule y fut placée à demeure ; 
mais son obstruction, répétée par des mucosités ramenant 
sans cesse des accès de sufibcation, M. Kegnoli prit le parti 
d'exciser quelques anneaux de la trachée-artère, et d'éta- 
blir là une ouverture permanente qui livrait un passagjB 
facileà l'air età une abondante sécréiion mucobQ-puriforme. 
On essaya vainement de rétablir l'ouverture supérieure Mu 
larynx et les voies naturelles de l'air, au moyen de sondes 
portées de bas en haut par l'ouverture artificielle. La ma- 
lade vivait depuis quatre ans , respirant sans difficulté par 
cçtte dernière voie, qu'elle entretenait elle-même en y in- 
troduisant une canule , lorsque M. Regnoli publia l'obser- 
vation. Quand elle bouchait la canule ,. elle pouvait se faire 
entendre , sans doute , parce que l'oblitération du larynx 
n'étant pas tout à fait complète permettait à une certaine 
quantité d'air de passer par la bouche. 

M. Vçlpeau rappelle le fait plus extr.a9dinaire encore 
publié par M. Reynaud, d*un individu qui pouvait parler 
malgré une oblitération complète du larynx. 

M. H. Gloquet s'élève contre une pareille assertion, et 
a'étoime qu'on ose avancer dans uàe Académie , qu'on 
puisse parler avec une occlusion cpœplèle du laryni* 
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M. Sper rappelle à M. Gloqaet les détails de l'observation 
de M. Reynaud; roblitération complète du larynx fut re- 
connue à l'autopsie. Mais une ouverture fi.stuleuse à Tœso- 
phage conduisait l'air dans la bouche , et quoiqu'il n'y eût 
pas de voix réelle , il y avait parole articulée , basse , et- 
pouvant néanmoins s'entendre à dix pas de distance. Cet 
individu a ainsi vécu neuf années^ 

Z^ Deux autres opuscules de M. Regnoli ont pour objet 
une hernie étranglée à l'intérieur^ et un anévrysme poplité, 
qui exigea successivement la ligature de la fémorale et de 
niiaque externe. 

/^^ Bydrochle chez la femme. — Enfin le dernier Mé- 
moire a pour objet Thydrocèle observée chez la femme. 
M. Regnoli en distingue cinq variétés: i° œdème du tissu 
cellulaire du ligament rond , correspondant à l'œdème du 
cordon spermatique chez l'homme ; a® hydrocèle du canal 
de Nuck , celui-ci communiquant encore avec le péritoine, 
c'6£t le pendant de Thydrocèle congéuiale de l'homme j 
3<* hydrocèle du canal de Nuck sans communication avec 
le péritoine ; 4° hydrocèle enkystée du ligament rond ; 
5° enfin , accumulation de sérosité dans un ancien sac her- 
niaire inguinal oblitéré à son col. 

M Regnoli fait l'histoire complète de toutes ces variétés, 
et rapporte des observations tirées des auteurs ou de sa 
pratique personnelle , et entre autres un fait curieux d'hy- 
drocèle enkyslée du ligament rond , qu'il a observé lui- 
même^ et qu'il guéril par incision. 

La commission propose d'adresser à M. Regnoli les re- 
merciemens de l'Académie, et de l'inscrire en rang honora- 
ble sur la liste de candidature des correspondans étrangers. 
(Adopté.) 

Bouts de sein et biberons de M. Darbo. — Rapport favo- 
rable de IVf. VelpeaU) reproduisant en partie le travail de 
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M. Dcneux sur cet objet. Ce dernier, ainsi que M. Moreau, 
appuient vivement les éloges donnés à ces instrumens , que 
la pratique leur a démontré être supérieurs à tous^eux du 
même genre. 

Scie à résection de M, Leguillou, -— M. Amussat pré- 
sente cette scie en forme de mollette-, mue par une espèce 
de manivelle. ( Renvoi à la commission chargée d'examiner 
rostéotôme de M. Heine ). 

Acarus scabiei, — M. Renuccî lit une note qu'il a com- 
muniquée la veille à l'Académie des sciences sur cet objet, 
(Commissaires : MM. Ëmery , H. Gloquet, Moreau.) 

Pus au centre d'une concrétion ^brineuse. — M. Briche- 
teau fait voir un. cœur anévrysmatique dans l'oreillette 
droite duquel se trouvait une tumeur fibrineuse^ du volume 
d'une noix, renfermant dans son centre un pus bien lié. La 
tîbrine qui composait la tumeur avait l'aspect des couches 
concentriques observées dans les anciens anévrysmes. 

SÉANCE Dn 1 6. — Corps étranger articulaire, — M. Vel- 
peau fait un rapport sur l'observation communiquée par 
M. Bourse (séance du 5 août). La commission, dit-il, a 
partagé mon opinion sur la nature du corps étranger , et l'a 
considéré comme une parcelle du condyle externe du fé- 
mur, retenue par un filament^ qui appartenait évidemment 
au périoste. Monro avait déjà professé une opinion analo— 
guesurl'origme des corps étrangers. La commission pro- 
pose d'adresser des remerciemens à l'auteur et d'y joindre le 
rapport, attendu que l'auteur de l'observation n'a émis 
aucune opinion sur l'origine du corps étranger. ( Adopté. ) 

Expériences sur l* acarus. — M. Emery lit une note sur 
quelques expériences tentées dans ses salles, à l'hApital 
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Saint-Louis par >f, Alfcia Qras, sop élève, ii^tprpç , cm J*^* 
cârus de la gale. 

l'o expérience. Le 28 août , M. Gras plaça à^nx acaru^ 
vivans sur la partie, moyenne et antérieure de l'avant- 
bras gauche , ainsi que l'avait fait M. Gales , il les couvrit 
avec uo verre de montre ^ qu'il fixa à l'aide d'une bande 
et de bandelettes de diachyloa. L'appareil fut levé le 3o; 
on aperçut deiix petits sillons longs d'une dencii-^ligne , et à 
leur extrémité deux points blancs , indices de la présence 
des acarus. L'appareil fut replacç, mais le verre de ino^ire 
qui contondait la peau^ remplacé par .un linge fin recou- 
vert et débordé lui-mêm,e par un morceau de sparadrap. 
Au bout de six jours, tout avait disparu, points blancs et 
sillons^ M. Gras avait éprouvé , pendtojt le çwrs des expé- 
riences , quelques démangeaisons qui pourraient bien ^^tr^ 
dues au diachylon, 

!!• Expérience. Le i«' septembre, sept acari^ vivanç 
furent placés sur la partie antérieure et inférieure del'avaut; 
bras, et enfermés, commo dessus, par un morceau de Unge 
et de diachylon. Quatre jours après, on observa quatre ou 
cinq sijlons très bien caractérisés. Le 6 septenjbre , deux 
acarus furent extraits de ces sillons et examinés ^u Kuicros- 
cope , ils étaient vivans. On les replaça au lieu d'pù on les 
avait tirés. Le 12, un açarus vivant fut encore extrait ei» 
présence de M. Beaude. Enfin , après quelques démangeai- 
sons, des vésicules se développèrent, auprès dessillons, et 
ie 16 septembre, on put reconnaître leur caractère évidem- 
ment psorique; dans quelques unes , la sérosité commence à 
se troubler. Il est bon d'observer que ces vésicules i^'ef ins- 
tant pas dans les points où le diachylon est appliqué f Pf 
aux mains , mais seulement sous le linge où étaient em- 
prisonnés les acarus , ne sauraient être attribuées qu'à cette 
dernière cause ^ et non à l'action de TeoipUtr^ pu j^^ .con- 
tact des gajeux. 
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in« Expérience. M. Qro^ a répété $pD cxpériencs 9iir 
Tannulaire , en se servant d'un doigt de gant , pc^ur enfiSf -- 
mer les acarus : déjà des cillons $e sont montras , il attend 
}e résultat de cette troisième expérience* 

Les expériences de M. Gras, comparées à celles qui qm 
été faites avec le liqi^ide des vésicules^ tendent k prouver 
que Tacarus est la cause réelle de la gale. 

M. Duméril rappelle que M. Galès lui a très bien fajt voir 
Tacarus de la gale , qu'il a extrait en sa présence ; il ignore 
par quelle erreur le dessin a été inexact : au reste , ditri) » 
ce n'est pas seulement chez l'homme que cet acarus existe^ 
j'en ai vu une variété chez le chameau , et une autre plus 
grosse du double que l'acarus de l'homme sur un phasco* 
lome, qui a comrauu^ué la gale à plusieurs employés du 
Jardin-des-Plantes. 

M. Emery s'étonne que M. Galès ait pu rencontrer Taca* 
rus par les procédés qu'il indique ^ let qui n'ont jamais pu 
depuis le faire découyri^. 

M. Puméril ajoute que non seulement M. Galèf avait 
trouvé l'acarus y mais qu'il lui présenta même six enfams 
sur lesquels il avait fait l'expérience , que vient de irépéter 
H. Gras, et que les vésicules p$oriques qui f e développèrent 
par suite , ayant été mi$es .sou3 les yejux de M. Dubois, ce 
praticien s'écria aussitôt : c'est la gale , hâtez- vous de la 
traiter. 

M> Hipp.Gloquet émetTopinion probable de l'existence 
de deux espèces de sarcoptes^ l'une déjà signalée par £tt«- 
mullcr, se logerait dans des jûllons , l'autre habiterait le^ 
vésicules. 

M* Emery répète que » dan$ desm^Uierç de v/ésicu^ o,u- 
vertes , on n'a jamais pu rencontrer d'acarus. M. <Gra3 a 
même cru s'apercevoir que les sillons n'existaieut qu'aux 
mains et aux p\eds , ce qui viendrait ^ r.appui de la pé- 
thpdç des friction^ sur ce^ ^e.VLles parties , jfoaf Jjj» |;iléi7jl9fi 
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de la gale. M. Emery se propose de faire sur cette méthode 
des expériences suivies. 

Suivant M. Yirey, Tacarus, sans être Tautear de la gale,^ 
en serait le propagateur, en portant partout le liquide dont 
son corps est imprégné. Il croit qu'il faudrait, pour rendre 
les expériences rigoureuses y laver préalablement cet in- 
secte. Les essais d'inoculation de la gale, au moyen de 
Facarus ont toujours échoué. 

M. Emery répond de nouveau qu'il ne parait pas que des 
expériences de ce genre aient été faites avant celles de 
M. Gras; que celles de M. Gales, signalées par M. Duméril, 
n'ont été publiées nulle part ; qu'elles seraient du reste 
confirmatives de celles qui sont mentionnées dans la com- 
munication qu'il vient de lire à l'Académie : qu'outré la 
difficulté de faire prendre un bain à l'acarus, celui-ci étant 
toujours trouvé hors des vésicules , il ne comprend pas 
comment il serait imprégné du liquide qu'elles contiennent| 
liquide qui n'a jamais pu servir à inoculer la gale. 

M. Baiily remontant à l'origine de la découverte^ dit que 
sur la fin du dernier siècle » le docteur espagnol Cazal , dans 
un ouvrage sur les maladies des Asturies et de la Galice, 
a très bien décrit la gale, dont ces pays paraissent être le 
foyer, et les sillons mentionnés par les observateurs mo- 
dernes et qui servent de retraite à l'acarus. C'est donc à 
lui qu'appartient la priorité de la découverte. 

Il y en avait bien d'autres avant lui, reprend aussitôt 
M. Emery. Morgagni , Redi, Cestoni , Degeer, avaient 
décrit l'acarus et ses sillons. Ces recherches avaient été 
mises en oubli , puis répétées sans succès , puis niées , 
quand M. Renucci a retrouvé l'acarus : l'acarus du cheval 
était seul admis sans contestatiçn , d'après les recherches 
de M. Raspail. 

M. Barthélémy rappelle que le sarcopte du cheval est 
connu depuis long-temps. Un professeur de l'école vétéri- 
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naire de Lyon, dans un recueil périodique de médecine yé- 
térinaire, publié il y a plus de vingt ans. Ta étudié et figuré. 
11 avait même tenté des expériences sur la transmission de 
la gale par cet insecte dans l'espèce chevaline , sanspou* 
voir y réussir. 

M. Cornac^ tout en applaudissant au zèle de M. Gras^ 
voudrait qu'il poussât ses expériences plus loin y et con- 
servât ses vésicules jusqu'à ce qu'elles offrissent tous les 
caractères d'une gale confirmée. Il lui a semblé que ceS 
vésicules commençaient à se remplir d'un liquide purulent 
et à perdre le caractère de transparence des véhicules pso-> 
riques. 

M;: Ëmery qui en a piqué une hier, et n'y a trouvé que 
de la sérosité , a pourtant vu le fait attesté par M. Cornac \ 
mais on sait^ dit-il , que^ dans la gale abandonnée à elle- 
même ^ au bout d'un certain temps , les vésicules devien- 
nent purulentes. 

M . Bouillaud réclame la priorité de toutes ces e]^périences 
pour M. Renucciy qui s'en occupe depuis quinze ans^ et se 
|)ropose d'en faire le sujet de sa thèse. 

Au reste , il a appris de médecins américains , que l'opi- 
nion générale^ dans le Nouveau-Monde, Telativement à la 
gale , est que cette maladie est produite par un infecte. ' 

M. Emery assure qu'il n'a jamais entendu dire à M. Rè- 
nucci , à l'hôpital Saint-Louis , que l'acarus fc^t l'agent 
producteur des vésicules psoriques, ni qu'il eût .^nté au- 
cune expérience sur cette question! ^ , 

La discussion est fermée» . , 

Lithotritie chez les enfans. —M. Leroy d'Êtioleslit une 
note,sur l'opportunité de la lithotritie chez Je$'enfan$.en 
bas âge. Après avoir rapporté cinq cas d'opérations qu'il a 
pratiquées sur des enfans au dessous de six ans , dont quatre 
UTec succès, pense çepei^dant que les chances de succès 



ttb tottirli ikTA^TÉs. 

angmèiiteiit tTec Fige , en même temps que les diKciiltâ 
ée fefêtsiûon diminaenl» ce qiii est It contrakt pottr là 
Udlle. Une «msidération non moins imporunte est lé to^ 
Inme ^lapierre. Uh calenl d'tm ponce fle diamètre Att 
un en&nt de 5 à 6 ans , n'exigerait pas moins de ^ à hnit 
jéuiees , et la taille serait évitltaiment préf&able. (Com- 
missaires : HM . Sanson et Telpean. ) 

Uihoiriiie ci taille comparées» ^ M. Sonbediidle en^- 
tretient FAcadémie de nombreuses opérations de taille ^*S 
a pratiquées , dépose sor cet objet un manuscrit asses 
étenda , accompagné de dessins, montre à rAcadémie une 
fort belle collection de calculs qa'il a extraits^ faiâ nn pa- 
rallèle de la taille et de la litbotritie , tout i FuTantage de 
la première de ces opérations^ et. particulièrement de la 
taille par le haut appareil. £n&i , il .renonneUe le défi qu'il 
a déjà proposé ^ il y a plusieurs années , aux litkotritistes » 
de demander qn'une commission, nommée dans le sein de 
l'Académie , assistât à ses opérations et aux leurs , et fui 
juge de la supériorité à accorder à Fune on à l'autre des 
métkodes thérapeutiques astiquées aux affections calcu- 
leusesde la yessie. (Le travail de M. SouberbieUe est ren-* 
Yoyé à une commission composée de MM. Lamef , ^bes 
etfianson») 

SjTphon de M. Sdxpyer. -^M. Bicotd présente au noiri 
3e M. Sbwyéry médecin américain , un syphon cohlinu^ 
destiné à épuiser la vessie d'urine à mesuré cjue le liquidé 
arrive dans ce viscère , et qu'il croît propre à remjplà^er 
avec avantage celui de M. SouberbieUe. 

Extr&phiède ia^èssie. ^ M'. Yelpeaù présente nn ett-^ 
lant ttoti^àtt-tté affecté de «ette Infirmité congâitade. 

Sfetmfe Dv tsS. -^ M. Màyoradrtsse une note vtir f^mplèf 



ACJL fitftÉ 9B iCilikttHB. Ht 

du eotbtt de 1a ôiiate dttns le$t»anèemén8.(Cômmissairéà: 
MM . Baffos > J. Cloq^et iet Sanson. ) - 

Accrus. «^ Ml Retiucd qui avait réservé toutes ses ira- 
cherches sur Yacarus pour sa thès^/se voit obligé d'eiittre- 
tenir l'Académie des travaux auxquels il se livre à ce sujet 
depuis plusieurs aniiées^ poUr réclamer sUr plusieuh la 
priorité qui lui appartient. Il écrit donc que^ dèsiStSy 
ila vAit at^pliqué sur les pieds ti les mains d'un enfant ^lU- 
àieurs acarus, et lui communiqua la gale de cette manière ; 
qu'il patvittt ensuite ft guérir cttte giile piar l^extractloh 
exàct!fe de tous les atatuâ^ qtà'il avait déposée où qtii s^é^ 
tîiieiit déftilb{^pé9 par suitte. li fait ob^rVer que cette ex- 
traction esc d'autant plus fatile que l'individu étant ^lus 
j^UUe , Tépidèrhiè a^lus àe finesse et de tiranspàreUce. Ik 
eUlllïigibn de là igalé feèt auèsi plbi i^^Aé , suivant tiit^ sous 
le climat de la Corse qu'à Paris et dans les pays plus septeti- 
trîuàUUk. n a réj^été bien des foii depuiis lés mêmei ejcpé- 
riencèS^ttobjbUVs'UVecle méme^^uccëi. Il ne ctiXt pas 
du rieite quie l'Aearui se rencontré seulement aux pieds *e^ 
tiùx mains pi tu u trouvé au prépuce , sur \^\ oreilles, et 
vt^itît à ia fkée ^quMque beàil^up plus rarement. Kiifî'u', 
il^itérthittésàlettirèen dtiant qu'il y a en Corsé une "espèce 
de gale kttt vésicules psoriforihès , sans acarus> qui atta- 
que lés {^eUè de la plaine^ ^t jamais les tubntagnar<)^, Uiêuié 
fersqu^ils d^àccrudent dans la plaine , quoiqu'il sotht sU's^ 
id^bles dte tontràcter la gale de i'àcatus. ' 

M. Virey fait Voit entre deux plaques de verte des àcàrui 
rectt^iltis eut un cheval, eh iBi2,<à i'étoïed'Alfoh. 

M'. Dttgè^ lit deé6â(i!iisidéràtion$ zoologiques sUr l'acàtùs i 
dUttt li a fertné J avëfc quelque^ frétâtes voisius , ï'ordlre 
UèuV^aude» udètfieni'iQX^ datsse de^ ûrackrddes. la tùitè- . 
du fromage , quelques parasites vivaut sûr céttàins vëgé- 
tkux tMi àtaânaux , les animalcufeï dé la UxéSkdie pédicu- 
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laijrei improprement nommés poir^» et iku^sement rangés 
parmi les insectes., etc. , font partie de cet. ordre, qui. a 
ponr caractères principaux : tète sondée au tronc , huit 
pattes ambulatoires^ etc. (Renvoi à la coîmnission de l'a- 
carus , à titre de renseignemens. ) 

Tœnia. Décoction fermentée degrcniidier.'^}IL. Ferras 
rapporte un cas d'alién/ttion mentale probablement due à 
la présence d'un tœnia dans les intestins , puisque Texpul- 
sion du ver amena une guérison immédiate de la folie. Il 
fait remarquer qu'ayant employé l'écorçe sèche déracine 
de grenadier, faute de s'en pouvoir procurer de fraîche , 
le remède manqua son ^effet , et qu'il eut alors Tidée d^ 
suivre le conseil donné par M. Latour^ dans une thèse, sou.- 
tenue à l'école de pharmacie , de laisser fermenter la dé- 
coction avant de l'adm^iistrer* Ce n^oyen lui réussit à mer,- 
yeille. .. t. .^ j . .. i 

Cette observation donne à plusieurs , membres l'pccasion 
de rappeller plusieurs faits d'aliénation. mentale dus à la 
même cause , et guéris aussi par l'expi^sion du' tœnia» 
M. Louyer-Willermay rapporte l'histoire d'une manie inter- 
mittente cédant à l'expulsion d'un paquet de vers lombrics. 

M. Ferrus fait remarquer que c'est surtout sur la médi- 
cation employée., qu'il à voulu attirer l'attention de l'Aca- 
démie. Sur l'interpellation de M. Planche, qui demande 
coAm^ent on avait fait développer la fermentation dans la 
décoction de grenadier^ M. Ferrus répond qu'il a suivi 
tout simplement le procédé de M. Latour, qui consiste à 
abandonner en lieu frai^^ et exposée à l'air pendant qua? 
raute-huit heures, la décoction. Suivant M. Planche, il 
pourrait bien se faire que les résultats ne soient pas tour 
jpur^ les mêmes, la fermentation subissant les influences 
des variations de température. 

M. Marc prend occ#;ion de cette discussion pour signaler 



un symptÔDike àt l'existence da tauaU qui lui ai^lé tiOMOmuf* 
nique , il 7 a au moins ao ans » par aa àûxwt ffi»a 46 im^ri 
rine, et qu'il a presque toujours pu constatfsr.ijbipuis dans 
sa pratique , cest un sentiment de tension à la base du 
nez , conttfie si la peau e'tait trop étroite , et que les deux 
lobes du nez tendissent à s'écarter violemment. 

La même discu^ion amène M. Doul^l^, i^^ em^tfejtçrâr 
l'Âcadéhiie d'un travail remarquable du docteur Marshall- 
Hall sur les altérations de là sensibilité. Outre la sensibilité 
volontaire et l'irritabilité» ce médecin adnf^t une troisième 
manière d'être de l'organisme » qu'il appelle sensibilité 
léfiéehie. C'est à cçtte troisième espèce quUl ^tt^i^ue les 
phénomènes signalés dans les faits, précédemment rap-* 
portés, àt mairie oecasionée par la présenté des vers/ 

M. Doublé pense que ce qu'il vient de ^kefta tfaÂoaitdè 
M. Itfarsball-Hall , tienrdra> lieu du rapport verbalrfqu'ijl 
était chargé de faire sut cétoavtâge. ' < . , 

Mr. Gerardin présente un ti^vail d'un pTofesseur. de 
Yienne^suries animalcules spe^matiq^ies. (M. Bncschetat^ 
chargé d'en rendre compte. ) '. V 

Exlirpatipn de la glande lacrymale. — H. Velpeau fait 
un rapport sur un travail de M. Rognetta , où ce dernier 
regtirde comme inutile l'extirpation de la glande lacrymale 
avec l'cçil , se fondant; x<> sur.ce .qu'elle ne .prend. que la 
^pluafaiJl^lepart à la sécrétion lacrymale \ 20 sur ce qu'il est 
£cff( dij9içi}e de l'enlever^ 3** enfin, sur ce qu'il' à* vu la 
laisser sans aucun inconvénient, dans l'extirpation de l'œil. 
Suivant M. Yelpeau, l^sdeux premières assertions sont 
complètement fausses^ la troisième est tout à fait vague, 
ainsi avancée sans 2^ucun fait à l'appui. Lé rapporteur 
propose néanmoins des remerciemens à l'auteiir ^ét'le dé- 
pôt du Mémoire aux archives. (Adopté.) 

1 
Scie osiéotome. -^ M. Heyne présente plusieurs variétés 

Tome IV. (kttobre i834, 8 
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itupuissaDtes ^ toutes les théories » les iimoYatioiis dans les 
sciences ont en général pour avantage d'établir des con» 
troverses animées , qui mettent l^s esprits en travail , leur 
font examiner de nouveau des faits légèrement admis jus* 
que-là, et les forcent, pour ainsi dire , à produire. C'est 
cette sanction de l'expérience qu'invoque M. P. Boullay , 
au sujet de certaines formules , contre les prétentions ré- 
formatrices de la chimie organique^ encore si peu avancée. 
Il pense que l'abandon de beaucoup de médicamensy jadis 
en faveur, tient aux modifications inconsidérées apportées à 
leur préparation dans la vue de la perfectionu/çr et de la 
régulariser , modifications qui en ont fait des substances 
nouvelles douées de propriétés toutes difiérentes 5 il pense 
aussi que la pharmacie doit rester stationhairà pour las 
médicamens dont les propriétés sont nettement établies ; 
qu'elle ne doit se montrer progressive que dans le cas con- 
traire j qu'enfin la discussion des formules composées et 
l'introduction de l'analyse dans leur appréciatiou , ontutti 
généralement à la pharmacie comme à (a thérapeutique. 
11 serait difficile , ajoute M. le rapporteur, de ne point 
partager cette, opinion ; mais on peut n'être pas d'accord 
avec l'auteur sur quelques uns des exemples qu'il allègue* 
Il cite f en effet , en preuve , la thériaque «le sel esse^itiel 
de Lagaraye, l'esprit de MendereruS| les pilules de Betlostei, 
celles de Bâcher , etc. Mais , d'une part , qui i^e sait , quant 
à la tUériaque y que la formule primitive' de cet électuaire 
^^t aujourd'hui inexécutable , q^u'eUe a été plusieurs fois 
réformée , et que tout le bien qu'on peut dire de «e oiédi- 
cament , d'ailleurs trop vanté peut*être , ne sauraii nulle- 
ment s'entendre de sa formule originelle ? De l'autre f est- 
il bien certain que l'extrait do Lagaraye soit aujourd'hui 
un ixiédicament bi^n important pour le médecin > que l'es- 
prit de tdendei^erus devenu acétate d'ammoniaque ait réel- 
lement p^rdu 4o sa v^ur > qu'il .importe b«aiMouf auK 
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intérêts de la pratique de connaître la véritable .formule 
des pilules de Belloste et de Bâcher? Les limites entre la 
pharmacie qui doit rester stationnaire et la pharmacie 
progressive , quoique réelles , sont donc assez difficiles à 
-préciser pour qu'elles puissent varier indéfiniment, en 
4|uelque sorte , suivant les temps> le caprice et surtout l'es^- 
périeuce propre de chaque praticien. 

Mais ce qui ressort du travail de M, P.>Boullay, c'est que 
les théoriciens devraient être moins prompts à changer sur 
des vues chimiques souvent incomplètes, prématurées j 
erronées même , les formules et le mode de préparation dds 
médicamens , sous prétexte de les simplifier, de les perfec- 
tionner , changemeus qui sont une source de déceptions 
continuelles pour les médecins, et d'instabilité pour la thé- 
rapeutique ; que les mélanges médicamenteux peuvent 
rarement être appréciés dans leur action propre , sans le 
secours de l'expérience , parce qu'ils constituent la plupart 
des médicamens nouveaux, qu'explique mal la nature 
complexe de leurs composans -, qu'enfin la chimie organi- 
que est encore trop peu avancée , poui: qu'on puisse se 
flatter de l'appliquer à laKonnaissance exacte de ces mêmes 
médicamens. Ce derniei poiiU, il le prouve par l'exemple 
de Taconit , en faisant voir que les vues émises naguère sur 
le principe actif de cette racine , et sur le meilleur médica- 
ment à en tirer d'après des vues chimiques encore impar- 
faites , sont en contradiction avec l'expérience des prati- 
ciens, et paraissent du reste s'expliquer aujourd'hui que 
deux principes distincts ^ l'un acre et volatil ^ l'autre fixe 
et très actif, y ont été démontrés. 

M. Delens termine son rapport en déclarant qu'il partage 
entièrement l'opinion de M. Polydore Boullay qui s'élève 
avec force contre les efforts récemment faits pour l'intro- 
duction d'une nouvelle nomenclature pharmaceutique ; il 
pense que les dénominations successivement admises pour 
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uh seul-et même corps, ne sont déjà que trop noiubreiises, 
et que les méprises qui en résultent peuvent offrir les plus 
graves dangers. 

M.lSacquari demande la parole pour exprimer ses re- 
grets de ne pas avoir entendu , dans la lecture du travail 
<Je M. DelenSy Téloge de cette pharmacie rationnelle qui, 
dégageant les principes vraiment actifs de tout ce qui est 
inerte, tend à assurer à cette partie dé notre science, le 
degré de certitude et le rang qu'elle doit atteindre. • 

M, Sandras partage l'opinion émise par M. Nacquart, 
et dit qu'il faut considérer dans un médicament , l'affaire 
de l'apothicaire et l'affaire du médecin ^ laquelle est toute 
différente de la première. Si une composition très grande 
convient à l'apothicaire , le médecin , qui aime à se rendre 
compte de «es actes ^ n'emploiera que des médicamcns sim- 
ples , où , du moins , s'il fait des mélanges, les substances 
qui constituent ceux-ci , seront peu nombreuses. Qui ne 
sait que plus un médicament est composé , plus il est sujet 
à se détériorer? C'est ainsi que la thcriaque est un médica- 
ment tout différent , selon le temps qui s'est écoulé depuis 
sa fabrication. Avec des formules compliquées on fait de 
riches apothicaires et de la mauvaise médecine. 

Il est bien entendu^ ajoute M. Sandras, que ce que je 
viens de dire ne peut avoir aucune application personnelle 
aux«savans qui portent le nom honorable cité par M. Oet. 
lens. . . 

M. SabaLîer pense que M. BouUay a voulu dire que les 
médicamens complexes ont des effets spéciaux. L'effet ex- 
|>érimenté peut être bon , on ne doit pas l'expliquer, mais 
on doit s'en servir. Si vous modifiez la composition , vous 
n'aurez plus le même effet. 

M. Nacquart s'étonne qu'un médecin de notre époque 
puisse être partisan d'un médicainent composé ; de la thé** 
riaquepar exempte. La médecine n'eH que l'ait de rem 
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plir des indications ; or, comment remplir une indication 
donnée avec un médicament qui est tout à la fois astringent 
et purgatif , calmant et excitant? 

M. »Saia/i>r réplique qu'il n*a voulu avancer qu'un fait, 
savoir : qu'en thérapeutique , on ne connaît pas les effets 
à priori. 

M. Sandras admet cette proposition , mais il ajoute que, 
pour faire , avec quelque succès , des expérimentations sur 
un médicament composé , il faudrait que ce médicament 
fût toujours le même , et c'est ce qui n'a pas lieu. La thé- 
riaque faite il y a deux mois , est. un excitant; après deux 
ans, c'est un anodin. 

M» Delens revient sur la composition des médicamens 
qui, suivant M. Nacquart, réunissent des composans dont 
Taction est différente. Mais il en est de même pour le lau- 
danum de Sydenham, pour les gouttes de Rousseau^ pour la 
décoction de quinquina, etc. Les substances qu'on s'habitue 
1 regarder comme simples , ne sont pas simples. 11 n'est 
pas jusqu'au calomel qui, préparé à la vapeur, est différent 
du ealomel résultat d'un autre mode de préparation. Il 
ne faut pasoublier que la trituration, la pulvérisation d'un 
médicament suffisent pour modifier ses propriétés. 

Les conclusions proposées par M. Delcns , sont: 

1* De déposer dans les archives de la Société , la thèse 
dcM. P. Boullay; 

2** D'insérer dans les actes de la Société , le travail de 
M. fiottltay , sur l'aconit (i) ; 

l^^ D'adresser des remercicmens à l'auteur. 

Ces conclusions sont adoptées. 

(i) Ce travail ayant été inséré dans un autre journal , ctCte con- 
cbition ne peut recevoir d'éxécutioo. 

{Le secrétaire gén, de la Société'. ) 
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SÉAircE btl 2!?^. — M. Téalliet fait un ra(yproi*t verbal 011^ 
deux numéros du Journal àUndf^'-et'Lùirt: , dass lesquels 
se trouvent mentionnées: i** plusieurs observatioul i)cla7 
tives à une épidémie de flèvfe scarlatine ; 1^ quelques ob« 
servations d'empoisonnement par lei baies debelladope^ 
lesquelles ont causé des accidens , entre autres le narco-^ 
tisme ; ^>utefois, les suites de rempoisonncuMint parles 
baies de belladone sont moins graves que celles occasionëes 
par les racines de cette plante; 3^ un fait de goutte se^eio^ 
guérie par un séton à la nuque ; 4^ enfin , t;Me ^pprécia^on 
du traitement des plaies pénétrantes, dans la pDitrin«, par 
M. Gaudemer qui a obtenu plusieurs (;uérin>ns^ en ne pra^ 
tiquant point le débridement , mais bien en ayant recours à 
des saignées répétées. I^ Société décide «qu'il sera fait âU 
procès*verbal mention honotabUi de l'pavoi du JtfuriMi/ 
itIndre'et'Loire, , . .. ^ . . . 

Le rapport de M. Téallier donne lie^ à «une discussion* 
On a avancé , dit il/. Bourgeois , que le Iroid étail la cause 
de l'ana^arque dans la scariatiue 5 je ne le pense pas ^ et je 
considère cette maladie «omme étant déterminée par un 
miasme dont Fanasarque , quand ce sjmpiôm^ ae jnàni** 
festé^ n'est que la suite ; i)Aais un dea signes essentaela de la 
scarlatine , c'est le mal de got^ge j ce caractère ne manque 
presque jamais, et je crois pouvo^ir affirmer qu'il exista des 
^as de fièvre scarlatine sans éruption bien pranencée> tnais 
dotrt le symptôme principal est Une angine. M. Téallier ré* 
pond que M. Miqoel pense au contraire que % jdans la-acai*- 
latine., l'angine n'est qu'un . symptôme secondaire ^ .filil . 
re^te il n'-a janf^Aîs vu d'abcès des amygdales ., eiqUaUd il 
en existe , ilfant les considérer comme une a&ctioA par* 
ticulière. 11 cite à ce sujet le fait d'un jeune homme <|(ui fut 
attaqué d'amygdalite dans une fièvre scarlatine , et j[>our 
lequel ayant été appelé en consultation , et croyant que les 
parties gonflées contenaient du pus , notre honorable çon-* 



frère en pratiqua, l'ouverture 3 mais il ne s'&rtU qiite du SfliDg, 
ce qui du resle soulagea le iDolade. 

M. Collineau se rappelle fort bien avoir eu la scarlatine 
à 1 8 ans ; on le força de se lever, et deux jours après il enfla 
considérablement; il pense donc que le froid n'est pas 
étranger à l'œdème'; ipais qne, dans cette maladie, la 
transpiration est très prononcée, et qu'alors qu'il y a ex- 
posilMHi au froid, il y a des cbaaces pour que Tanasarque 
se déclare; 

Saivant M.Duyarcque l'angine est le caractère principal 
de la scarlatine ; cet honorable médecin cite robservation 
d'une faimlle entière, composée de sept personnes, qui fut 
prise> d'angine avec éruption scarlatineuse , et ce qui fut 
d'autant plus remarquable, c'est que chez deux de ces per- 
sonnes il y eutde^iquamatiôn, sans éruption. M. Collineau ne 
partage pas tout à fait la manière de voir de. M. Bourgeois, 
il croit qu'on n^a pas encore, assez de preuves pour pou- 
voir affirnaer que la scarlatine est une maladie contagieuse. 

Poirr n^oi , répond M. Bourgeois , une maladie est cpn- 
tagicTBift! lorsqu'une personne. attaquée d'une afiection ré- 
putée:teUey eht transportée rapidement dans un lieu pu 
cette maladie ne règne pas, et que quelque temps après 
d^tiutres personnes éprouvent les mêmes symptômes. 
• M. Téédlier dit que relativement à la contagion M.. Mi- 
quel A fait quelques essais 5 il a inoculé de la sérosité venant 
des plaques qui se manifestent à Ja surface de la. peau dans 
la scarlatine j et cette maladie s'est déclarée avec tous les 
si]fmpiû^mes qui lui sont propres.. 

M^ Sabatier demande la parole pour une coninutnica- 
tioU: particulière , et rend un compte détaillé des expérien- 
ces ^ites à l'hôpital Saint-Louis par M- Renucci i). 

(1) Voi'r'dftns le ti<* précédent de k RéPue^ la n*M é^ M. Renucoi sur 



A.. 
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M. Sabatieraîoute que l'acaras ressemble par sa forme 
à une tortue; que son aspecC diffère du dessin donné par 
M. Gales y lequel dessin ne représente que le ciron du fro- 
mage, chose, du reste, qui a été constatée par beaucoup de 
médecins. M. Sabatier termine en disant que si, jus qu* 
sent , on n'avait pas tronVë l'acarus de la gale^ c'était faute 
de l'avoir su chercher 5 qu'il n'est pas dans la vésicule^ majs 
à rextrémité d'un petit sillon qui ordinairement parti de sa 
base et se prolonge sur la peau environnant la vësicide^ ou 
la contourne plus ou moins irrégulièrement. 

M. Nacquart demande s'il y avait identité dans la na- 
ture delà gale 4 chez les individus qui ont été le sujet ^de . 
l'observation rapportée par M. Sabatier. 11 pense qu'une 
gale récente est préférable pour faire de semblables expé- 
riences; toutefois, pour prononcer, avec connaissance de 
cause , il faudrait pouvoir déterminer si l'animalcule^ qu'on 
trouve dans le voisinage des bouton^ , est le produit de la 
maladie, ou s'il est au contraire attiré par Tafleclion de la 
peau. M. Nacquart ajoute que, s'il était vrai que le sar- 
copte fût étranger à la gale, et que par conséquent il vint 
du dehors, peut-être plusieurs efîpèces d'insectes pour- 
raient se loger dans la vésicule . ce qui du reste ne paraît 
pas avoir été observe jusqu'à présent. Notre honorable con- 
frère, à propos de cette discussion^ parle du traitement de 
la gale en général , et passe en revue les différentes sub- 
stances que l'on a' reconnues avoir la propriété de guérir 
cette maladie } il cite l'observation d'une famille tout en- 
lière qu'il a guérie de la gale avec une solution dé sut^Iimé 

CÔTi'OSif. 

' M: Guibourl dit que ^ dans lesplancfaes du Dictionnaire 
des Sciences naturelles, on trouve une figure d'insecte tout 
'k fait conforme à la description que vient d'en faire M.Sa- 
ba(jer j il ajoute qu'ayant examiné des cantharidcs ave<; le 
.plus ^rand soin , il a reconnu sur ce(les«ci plasieur:» piqûres 
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faites par un insecte qui lui paraît êue le même que celui 
de la gale. Les recherches faites par M. Guibourt l'ont amené 
k penser que le ciron de' la gale n'était point fait pour vivre 
dans le liquide, mais bien dans l'air. Aussi, d'après cette 
remarque, avait-il plusieurs fois dit à M. Lugol qui cher- 
chait cet insecte dans te liquide de la vésicule, que s'il ne 
le trouvait pas, c'est qu'il ne le cherchait point là où il 
était. 

Plusieurs membres de la Société parlent du traitement 
de la gale , et tous s'accordent à considérer les prépara- 
tions du mercure comme un des meilleurs antidotes de 
cette maladie. Dans les campagnes qui environnent Nevers, 
dit M. Roche , on guérit très bien la gale avec une décoc- 
tion de céyaLdïlle {verairum sabadilla). 

Le secrétaire particulier , Devillb. 
Le secrétaire général Forgèt. 



VÂBIETES. 

Lettre adressée par le corps des médecii:is de Paris ûû août» 
Thouret-Noroj (i). 

' MosniiTR BT aBComuinMiBU Ck>îrvaiM, 

Votre appel devait être entendu par tons les hommes de Tavi* 
L'honorable initiative piiae en votre faveur par rAaaociation de pré» 
voyance, et l'empressement avec lequel les antres médecins ont ioivi oel 
exemple» disent assez s^ noos avons tons compris la portée de la-kitte 
911e vqos soutenez. 

Dans votre affaire , Monsieur, deux ordres de pensées saisissent tout 

(1) Voir dans le précédent cahier le résultat de la délibération de Tas- 
•emblée enr cet objet. 
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ê^ihotà râttentiôn : premièrement , le fait.partîcnlier qui yoas concerne ; 
secondement , le principe de la responsabilité médicale en général. 

Relatirement au fait particnlier en Ini-méme , après la consultation àeà 
médecins de Rouen , nous affirmerons surtout que nulle part , dans Ten- 
semble ni dans les détails du procès tout entier, nous ne trouvons les do- 
cumens indispensables pour une instruction suffisante pour une conscien- 
cieuse conviction , et pourtant nous serions , dans Cette affaire , le jury le 
pluÂ éclaité , les jages les plus compétens. 

€es utiles enseignemens dont nous déplorons l'absence , ne manque- 
raient point à la sollicitude des jttges , si , dans des circonstances aussi 
gravés, M. Ghouippe, officier de santé, n'eut point failli d'abord aux 
convenances les plus généralement senties parmi tons les gens de l'art, 
en ne provoquant pas une consultation , et surtout s'il n'eût pas enfreint 
la loi du 19 ventôse an zi, qui veut, art. ag : « Qae les officiers de 
santé ne puissent pratiquer les grandes opérations chirurgicales, que 
irons la surveillance et sons l'inspection d'un docteur. » 

Mais supposons un instant , ce qui est loin d'être prouvé , qu'il y ait 
en y dans le fait, anévrysme, évidemment la responsabilité médicale ne 
serait pas encore applicable; ce qui nous conduit naturellement au second 
point que nous avons à examiner. 

Qoainj au principe de la responsabilité médicale en général, nous avan- 
cerons y en premier lieu , que ce principe n'est spécialement écrit dans 
ftucune de nos lois, et qu'il n'a été quelquefois invoqué que par extension, 
par analogie. Est-ce à dire que ce principe aurait échappé aux législa- 
teurs modernes , lorsqu'il est tracé en caractères de sang dans les lois ro- 
maines ^ Nullement ; et si nons demandons à Montesquieu la raison de 
cette différence , il nons répondra : « Les lois de Rome n^avaient pas été 
faites dans les mêmes circonstances que les nâtres : à Rome, s'ingérait 
de la médecine qui voulait; mai» parmi nons les médecins sont obligés de 
faire des études , et de prendre certains grades ; ils sont donc censés 
connaître leur art. « {Esprit des Lois , liv. 39 , ch. i40 

Mais laissons de côté ce fait que le principe de responsabilité médicale 
n'est tntlle part écrit dans les lois qui nons- régissent; car, sH était écrit 
dans la raison commune, nous en provoquerions , les premiers, l'instante 
application. Hâtons-nous , au contraire , de le dire : le principe de respon- 
sabilité médicale une fois admis, l'exercice libre, consciencieux, pro- 
gressif, utile de l'art de guérir devient impossible, et l'humanité demeure 
sans cesse en péril. Pins que nous , en effet , la société devrait redouter de 
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Toir placer lenédeem dan» oetta croelle altenatiTe , on de s'abandonner 
k nue foneste inaction » et de liTier les malades aux progrès certains de 
leurs manx , en vne de sa tranquillité fatnre » on de tenter des médica- 
tions y des opérations salntaires sans donte , mais telles , cependant, que 
dans certains cas , qu'on ne saurait ni calculer ni préroir, elles pourraient 
compromettre son honneur, sa réputation, sa fortune. Ce n^est donc pas 
seulement la science , ce n'est pas exclusivement le corps médical gui en 
souffriraient, mais c'est surtout la société tout entière qui se trouverait 
sans cesse compromise dans le triple but des souffrances à soulager, des 
maladies a guérir, et de la vie à prolonger. 

Remarquons toutefois qu'il ne s'agit en aucune manière d'entraver l'ao- 
tidn générale des lois contre les médecins , quant aux actes qui se trouve- 
raient entachés de mauvaise foi , d'inadvertance , d'intentiou coupable ou 
d'erreur criminelle. Tout délit commis dans l'exercice de notre profession 
doit être puni avec d'autant plus de sévérité , que les coupables , par le 
fait même de la profession, auraient pu trouver plus de facUité pour l'exé* 
èntion de leurs funestes projets ; il est évident que tous les méfaits que 
l'on ne peut raisonnablement attribuer aux incertitudes de la science et 
aux difficultés de l'art , doivent être réprimés ; tous les autres ne sont 
justiciables que du tribunal de l'opinion publique. 

En général , l'heureux instinct qui domine les réunions nombreuses 
d'hommes éclairés , ne permet guère l'erreur quant aux faits qui réveil- 
lent ches tous la même pensée , et qui appellent la même sympathie. Or , 
ce nous est , Monsieur, un devoir et un bonheur à la fois de vous an- 
noncer cette résolution prise par l'assemblée , qu'il vous serait donné des 
témoigqages matériels et moraux de l'intérêt que votre malheureuse affaire 
a universellement inspiré ; nous sommes âattés, Monsieur, d'avoir à vous 
en transmettre ici l'honorable expression. 



jiu nom des Médecins de Paris , 

OarauL, président. 



Forget, Dubois père, Bérard jeune, Vidal (de Cassis), Pouble, 
ifnmissaires, Paris le 2 octobre x834* 



Un journal a porté sur cette lettre un jugement qui nous 
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a paru assez fondé (i); nous reproduirons ici les réflexions 
du rédacteur : 

« Cette lettre ne parait pas avoir satisfait tout le moûde. 
Plusieurs dé nos confrères l'ont trouvée ttop courte , peu 
précise , un peu sèche et insignifiante ; d'autres l'auraient 
désirée plus explicite , mieux nourrie de faits et de raisons> 
et surtout mieux écrite. Enfin il en est qui la regardent 
comme un chef-d'œuvre de diplomatie, où L'on aurait pré- 
cisément dit tout ce qu'il faut pour ne rien dire. Vous me 
demandez mon avis particulier, je n'en ai point. Une lettre 
écrite par une assemblée , rédigée et discutée par cent es* 
prits difierens, ne pouvait être que décousue^ sans couleur, 
sans Autres idées que des lieux commnns. Personne n'a le 
mérite ni le blâme d'une telle œuvre. Je n'ai pas entendu 
les projets de lettres apportés par chacun ^ mais je crois fer- 
mement qu'il n'en est pas un qui ne valût celui de tout le 
monde. Quand mille cerveaux sont forcés de penser ensem- 
ble et en commun , personne ne pense. Ce qui a générale^ 
ment été^ désapprouvé , c'est la réticence qu'on a affectée à 
l'égard du fait principal du procès , l'accusation de piqûre 
de Fartère. Le laconisme avec lequel on dit à M. Thouret- 
Noroy : « Nous ne trouvons pas dans le procès les docu- 
mens indispensables pour une instruction suffisante , pour 
une consciencieuse' coUviction » , n'a pas dû plaire beau- 
coup à ce médecin. Ses ennemis pourront, au besoin , tiret 
parti contre lui de la déclaration des médecins de Paris ; 
car le passage cité plus haut ne veut pas dire antre cho^e 
que ceci : Votre procès renferme des documens contre vous, 
mais ils ne sont pas sufBsans ; il y a lieu de croire , d'après 
les relations des témoins, que vous avez ouvert l'artère de 
votre malade , mais cela ne suffit pas pour jurer que vous 



(i) Voir It |«aiUetoi| d« J^ Gofttfe médkoU 4a & s octobre. 
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l'ayez ouverte. » Grand merci du service! On avait proposa 
d'abord une adhésion complète à la consultation dçs mé-* 
decins de Rouen i mais quelques chirurgiens rigoristes n'ont 
pas osé prendre sur eux une pareille solidarité. On voit bien, 
ont-ils dit^ que ceux qui font une telle proposition , ne sont . 
pas chirurgiens; et vite^ dans l'espérance que ces oracles 
dévoileraient 4uelque bévue dans la déclaration de leurs 
confrères , ceux-ci ont cédé le p2^ , craignant à leur tour 
d'être pris en flagrant délit d'ignorance chirurgicale. C'est 
toujours ainsi que (fêla se passe. Yoye^^cependai^t s'iln'était 
pas permis de douter, en conscience et en bonne lumière y 
iqu'il y eût dans le fait imputé à M. Noroy , ouverture de 
l'artère. Nous pubUons précisément aujourd'hui l'histoire 
d'un accident tout à fait analogue. M. le docteur da Sylva 
potts écrit qu'il fut aussi , dans une circonstance pareille , 
accusé par deux médecins d'avoir piqué l'artère brachiale: 
alors que plus tard un troisième ne reconnue qu'un trom* 
bus ! La chirurgie ne repose pas sur des faits tellement pré- 
cis-, tellement invariables, que ses jugen^ens soient infail- 
libles. 

ti En lisant les^ noms des souscripteurs , vous avez dû 
faire quelques remarques, mon cher confrère. La première 
chose qui a dû vous frapper, c'est le bel exemple donné 
par notre célèbre maître à tous, par M. Dubois. Ce grand 
chirurgien a ouvert la souscription par un billet de 5oo fr. 5 
le donateur n'a pas ajouté un mot , et il n'en a pas dit Anf 
vantage dans tout le cours des débats. Son silence et ses faits 
valaient bien l'éloquence de quelques autres I Car vous avez 
dû remarquer aussi que plusieurs de nos célèbres, qui ont 
fait preuve à l'assemblée de talent ojratoire , n'ont pas délié 
les cordons de leur boutse. Ils ont jugé apparemment que 
c'eût été trop faire à la fois pour la cause de notre confrère. 
Si parva licet componere magnis. Lord Byron donnait sa 
fortune et ses vers |)our les Grecs* •: ikos d^irurgiens orateurs 
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D|il sans âottte de bonnes raisons pour ne pas imiter U grand 
poète de VAoglqterre* » 



ÏUÊCLAMATIQN. 

En réponse à une réclamation de M. Rognetta, insérée 
dans le cahier précédent de la JRe^^ve (septembreii834 , 
P* 49^) » M* '^ docteur Tancliou nous adresse une note de 
laquelle il résulte : i® que ce médecin ne s'est ja^mais 
donné comme l'inventeur des pessaires en caoutchouc j 
7!* que ceux dont il se sert depuis près de deux ans , ne res- 
semblent point aux pessaires de M. Rognetta , puisque ces 
derniers sont infunâibuliformes , tandis que les pes^ires 
de M. Tancfaou sont en bilboquet. 



PHILOSOPHIE BfÉDIGALE, 



Etudes sur les causes ^ la nature et le traitement 
de la maladie scrophuteuse; 

Par A. C. Baudelocqub, 

Médecin deFhôpital des enfans, etc.— i vol. în-8. Paris, xSSi. 

' ' Nous voyons enfin se prononcer de plus en plus la 
restauration médicale à laquelle, noUs devons le dîre 
kâns eraînlé et sans fausse honte , la Revue aura puis- 
samment coopéré. Les débris ded écoles matérialistes , 
philosophique , physiologique , anatomique , voire 
mâmç éclectique 9 ioncYient le sol, que ne tarderont 
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poinl à déblayer entîèremeot les efforts de la génëratiibii 
qui s^élèv^. Depuis quelques années , nous avons eu à 
signaler plusieurs ouvrages destinés à tenir un rang ho- 
norable dans cette voie de régénération hippocratique , 
si bien appréciée par l'un de nous , lorsqu'il Ta désignée 
sous le nom de médecine cCobsery^ation ex de médecine 
du sens commun. Le livre que nous annonçons aujour-^ 
dMiui est encore une œuvre de la bonne école» de celle 
dont les traditions peuvent être suivies depuis Bîppo- 
crâte jusqu^à nos jours , à Taide de quelques noms mo- 
numentaux qui , dans tous les temps et dans tous les 
lieux 9 sont restés fidèles à la saine observation et à I4. 
vraie philosophie. 

Si , par un seul exemple , nous voulions faire com- 
prendre sur le champ l'immense intervalle qui sépare 
les travaux- de l'école moderne et ceux dç Fécole an- 
cienne, il nous, suffirait de ce livrie, pour rendre cet 
intervalle sensible à tous les yeux. Nous n'aurions qu'à 
opposer un moment l'œuvre de M. Baudelocque à quel- 
€[u un de ces nombreux et stériles écrits publiés par les 
auteurs qui. ne. procèdent que par chiffre et le scalpel à 
la main. Quel fruit a retiré , je vous prie, la médecine 
pratique , des volumineux ouvrages publiés depuis une 
quinzaine d'années , sur les fièi^res , sur la gastrchenté^ 
rite, sur le choléra , par les coryphées des écoles physio^ 
logique^ anatoniique et éclectique? Gàlien avait -il eu 
besoin de compter les plaques de Peyer ou de regarder 
à la loupe les injections vasculaires de Testomac, pour 
savoir que , dans les fièvres continues^ les deux remèdes 
principaux sont la saignée et les boissons froides ? Les 
nombreuses autopsies publiées par M. Bouillaud peu- 
vent-elles fournir au piraticien le moindre trait de lu- 
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mière comparable a celui-ci, par exemple, qiiij4i}llt 
de la plus simple observation : Le choléra oûre deiit 
périodes principales, Tune d'évacuation et d'adynamie, 
l'autre de réaction et de salut; ménager les nesscftfrceS' 
de la nature dans la première, les aurveillèi* .4alis la- 
seconde, voilà lesdeux indications capitales» ^^filQ;mé- 
decin a à remplir. 

Mais^ pour m'en tenir à Texemple que j'ai sous les yeux, * 
qu'aurait f^it^ je suppose, un écrivain de Fécoié moderiie^* 
aux prises avec le sujet si iutéressant e^ si pratiqué qù^à 
choisi M. Baudelocque ?I1 aurait scrupuleusement note les 
symptômes j exactement calculé le nombre des ms^dês e^ 
celui des morts, indiqué, en passant, quelques uns 4cs 
remèdes mis en usage, avec toute la réserve que commande 
ïa ^tixàencG physiologique , puis il se serait étendu avec 
complaisance sur la partie /lecro/o^i^ué qui , a elle 
seule , ayrait fourni les sept-huiliènfies du volume- K^ 
serait-il résultéun travail complètement inutile ? IJfpn , 
sans doute, et je suis loin de refuser & tant d'hommes 
instruits et laborieux la part de gloire qui leur revient 
de droit : mais, comme ses pareils, l'écrivain, matéria- 
liste dont je parle , aurait négligé la partie la plus im- 
p4>rtante de. la question ; il n'aurait point fait un livre / 
à proprement parler; seulement, il aurait préparé des 
matériaux pour un architecte plus habile. 

'. Au. contraire, jetez avec moi im coup d'œi},^r le nou« 
lel'ouvjafe de M. Baudelojcque^ et voyez ce praticien 
judicieuxattaquaut de suite la. partie essentielle de^^sou 
fiujet, la partie pratique *, savoir la question de Vétiolagie 
des SGROPHULEs. La cause- étant Ixouvée , l'étude des 
moyens propres à la détruire ou a en prévenir les effets 
Tome IV. Octobre l9^. g 



petnhiMjk fJfkivtÈnvLfBÏÏemeni et comme tsoniéquence 
ittMole kA tertiel'chts pt-écéd«iites. 

' Ëtt «ffët^doinm^flé éitrftvec raison Tauteur (préfacej 
p. ^) i « Eif toyasiila fréquence de cette maladie ^ lé 
grtiii4 iU)dlb#e d'^mivri^ges dont elle a été le sujet , la ce* 
léMtégHtflèHfeiyt n)éfité« de la plupart de leurs auteurs, 
on est de suite frappé de Tidée que son histoire laisse 
pçu de choses i désirer -, et cependant il n'est peut-être 
qu^ua seul point sur leqlieL on soit unanimement d'ac-* 
cord,ta djmcixué Je la gueriaoïi.. Çmûp vet prœcipuè 
mefUços/ati^are soient. ^) ((^else.) 
, ÔVp puisque le^ scropbules une fols déclarées, sont 
si dimciles à guérir, ^e Taveu imanlme des praticiens , 
tâchons donc? de les prévedir, ei pour éela , efTorçons- 
nous d'en Recouvrir li cause : ce sera (Tailleurs un pas! 
immense fait pour rétablissement desh^se^ d'un trai- 
tement méthodique. / / 

t^tlé cause , M. Baudelocqûe croît Tavôir trouvée : 
et îl faut àvôùèr qu en smvi^nt Fauteur dans ses recter- 
che8,dans ses raisouuemens, dans Texposé des preuves 
sur lesquelles il lei appuie, îl est dfflacilè de ne pas sous- 
crire au jugement q'u^il porie sur Yeiiologiè dés ^ci-o- 
phùle^. 

* Cest après. avoir successivement étudié et fîgouréù-* 
sèment apprécié les différentes causés meriiioiineè^ j^^ 
les auteurs, telles qu'une mauvaise ailimentatioh, oes 
boi^on» teékàiiieis , k^Éftaftproiireiéy la misère , rbomi- 
Atéj'të déffti^ptfmsolaPi^àii, «?tc/, quc'M. Ba«deleic(^c 
é^véàcette'«t>à[cIoèiôtl, qi^ la sbu*i»c« des sorophules. 
'i^e trotite dans f" altération dé l'air respirable. Kou3 afU 
kms Iffi^se^ pàirkff l'auteur Itri- «Kèm^ : - 

te L'aîr tflmos^ê*îqu€ i <irt-tt(p^ »aâ), ««eroe m9 
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rjentretien de h vie une icfliiencé de fotrs les lostàns^ 
et Ton sait que. la respiration ne peut pas être suspèn* ' 
due sans que la mort arrive promptement. Cet air con- 
tinuellement modifié ^ altéré par tout ce qtil a vie j par 
la combttstioti » ^ar les combinaisons de ton té es{>èce 
auxquelles il pàriièipe^ cet air est cependant composé 
partout des mêmes principes; toutes les fois qriè Aen né 
gêne sa circuUtipa^, ces pfincfpes esiistertt dtfnsf lés 
mêmes proportions. Cela s'ei{^liqtfe liiséàieht psit la ' 
couche immeit^ qu'il ft)rm*e aufour de la tei*re ,' par s'oh 
agitation cominuélle ^ par lés.déplacemefns' côhSfdé^à- - 
blés que les vents lui font éprouver. Mnfis ,' lors^il est 
isplé ^ sépa!té du reste de ratmésphère, etfiprisbnné', 
pour dnsj dire , la proportion respective de ses^^fîn- 
cipes constituanis ne tarde .pasV.àèire changée paVlâ teé- 
piratidn ; Faltération qu'il prouve le rend de mbitf^'éu 
moins {propre à. concourir à rhéornSosi ; et ce pàhHttim 
wtfB, suivant l'expression si vitaie-, sypi^ifondê d'Hî^ 
poctate, devient ué alirfiehtdé mauvaise c^àâlTl!^. Telle 
est la véritable cause , la seule cause , peUf-*tre,' ffe la 
m?(ladi< scrophuleuse. Si oèneTapa^ ti)ltj^ônTs^ Mcofl- 
njue j cdatient'à ce que Ton s'est arrêtée des cîl'coii- 
stances qui frajpfpdient pins fortement l'esprit, é( qbi 
paraissaient d'aiUèuré suffisantes pour expMqWei* lé àùH^ ' 
oubren.àceqcie, dans l'app/âd^iion deis daUs'éë , ôW a 
com^lét^fnent' omis l'examen dfes eondîtîoris aïiiibsfffié- 
rîques dahs lesqti'elles se; passent la pFus; graft'dë parfle 
du joUr et toute la nuit. Pirrtotit où il y a* des sdrophiï- 
leux , celte cause existe 5 partout où elle exîètè,'ff j^a ' 
des scrophuleuîc'-, là où elle mànqtië , là riialaftlië* sêiflJ. 
phuléusb n'est pas connue. » 

Sans doute , ii est difficile de s^e^riài^i* àvèë ^^i ' 
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d'assurance» mais cette assurance est fondëé sur des 
travaux et des recherches qui nous ont paru bien pro- 
pres à éclairer, sinon à résoudre entièrement la question . 

Ainsi , par exemple , c'est en s*appuyant sur Tobser- 
vatiou et sur le raisonnement que M. Baudelocque 
prouve que c'est à tort que Ton a cherché dans Valîmen-- 
taiion la cause des scropUules. 

((' Voici , dit-il, à ce sujet , un fait qui ne permet au- 
cune espèce de doute : « Entre plusieurs exemples que 
f< , nous pQurrions rapporter, dit Bordeu^ nous nous con^ 
a tenterons d'observer ce qui est arrivé l'année dernière à • 
a un Qn&nt qu'une princesse prit en affection à Baré^ 
c( ges* II: couchait sur la dure , ou' tout au ^Itis sur le 
« g^zQn , qu'il partageait avec les brebis. Il n'avait ■ 
<c. pour vivre que le peu de mauvais pain que ses pa- 
« rens pauvres pouvaient lui fournir, avec quelques 
(( vçrxes de pëtit-4ait souvent fort aigri. Il s'avisa dé- 
ce fnepiS^ier, Il frappa.tout le monde par sa candeur, par 
((.sesrsaillies naturelles: il mériu les bontés de la prin- 
ce cesse ; mais il en a peu profité : car, depuis qu'il a été 
a placéi comme il faut , couché à son aise , nourri mol- 
ce .lement , et qu'on lui a donné les premiers principes 
c( d'éducation , il est devenu très malade. Son foie et 
a spn mésentère se sont engorgés, les écrouelies se sont 
ce décidées^ il est aujourd'hui mort ou mourant. Celte 
ce révolution s'est passée dans un an : car il se portait à 
ce merveille l'année passée , et paraissait plus vigoureux 
ce et plus sain que ses frères , ses aines , qui sont aujour- 
« d'hui très forts , quoique les écrouelies ne laissent 
ce pas de se faire entrevoir chez eux. » On ne peut, je 
crois, rien de plus concluant que ce fait (ajoute M. Bau- 
delopque ). Les écroiielles se sont manilTestéès quelque 
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temps après qu'une mauvaise alimentation eut été rem- 
placée par une alimentation de bonne qualité, après qu'où 
eut substitué à une nourriture composéeiVun peu de mau- 
vais pain , de quelques verres de petit-lait souvent fort 
aigri , que Ton eut substitué , dis»je , des alimens de bonne 
nature en quantité suffisante. » (Étiologiey p. 64* y 

De même , à roccasion de Tinfihience attribuée aux 
eaux crues et malsaines sur la production des scrophu^ 
les , M. Baudelocque prouve très bien que , dans plu- 
sieurs circonstances , et notamment dans le fait relatif à 
la ville de Keims , rapporté par Thoiwenel , on s'en 
est laissé imposer par des préventions mal fondées , et 
1 on a méconnu les causes véritables de Famélioration 
ou de la détérioration delà santé dans certaines localités. 
, Les idées de Fauteur sont tellement arrêtées sur Té- 
tiologie de la maladie scropfauleuse , qu'il n'hésite pas , 
dans Toccasion , à en rapporter Torigine à des circon- 
.staïkces auxquelles personne avant lui n'aurait cru de- 
voir attacher une importance aussi grande. Nous^ lais- 
serons encore parler M. Baudelocque : 

(c Jusqu'à présent, dit-il (p. i3i), on n'a point 
songé k s'euquérir de l'étendue , de la disposition de la 
chambre à coucher, des soins que l'on prend de l'aérer, 
du temps qu'on y séjourne : c'est là cependant que Ton 
trouvera souvent la cause du mal. On passe la nuit dans 
une chambre étroite^ hermétiquement close, dansjune 
alcôve dont on ferme soigneusement les rideaux*; on 
s'isole pour ainsi dire dans une atmosphère resserrée , 
respirant durant huit à dix heures un air qui ne pe«t 
passe renouveler, et qui s'altère d'autant plus profon- 
dément que sa masse est moins considérable* . 

« La manière dont on se place dans le lit mérite aussi 
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U plua grande atteuiion. Il est des enfans qui opt l'habi* 
tiidfs de se couches sur le ventre , la ftice appliq9ée con- 
tre Toreiller : d'autre9> en plus grand nombre, se placent 
entièrement sous la couverture , dq tell^ sorte que pen- 
dant toute la nuit ils doivent respirer la petite quantité 
d'air f enfermée avec eux. On comprend combien cet air 
doit être rapidement et profondément vicié, en raison 
de sa petite quantité et de son isolement presque com- 
plet de celui de la chambre. La peuf est, souvent ce qui 
détermine les enfans à se cacher de la sorte. 

(c Je fus consulté, il y a eqvirqn un an, pour un 
garçon âgé de dix ans , quj avait autour du cou phi^ 
sieurs eogorgemeus scrophuleux et deux ulcères Qstu- 
leux à gauche. Cîe garçon est né deparens bien portahs, 
qui n'ont januis eu la plus légère apparence de scro- 
. phpies , et qui assurent qu'aucun membre de leur fa- 
mille il «n a jamais été affecté. Il a été élevé jusqu'àl'àge 
de sept ans , dans la rue Saint-Denis, près le boulevard, 
jouaut presque toute la journée d^ns une grande bouti- 
que continuelleraenf ouverte, couchant seul dans une 
ç&amhre très \£^stè^ tcès élevée, non humide, qui ce- 
pendant ne. recevait jamais les rayons du spleil. Il jouis- 
,a^i d'une bonne santé, lorsqu'il fut placé dans unepen<- 
sîon à §aîttt-Maur. Ce ne fut qu'au boiit de quinze mois 
qu'où » vit se développer les tumeurs scrophuleuses.il 
éuîtie aeulde&poisionnaires ainsi affecté. La cause de 
I» i^ftladie me paraissait biei^ obscure, le le fis changer 
de paya, je le mis à l'usage des préparations d'iode; j« 
necom mandai qu'on le fit rester dehops la plus grs^ndê 
pavtiede la journée. Son état s'apiéliora lentement. 

((Six mois plus lard^ ayant des idées mieu;^ arrêtées 
SUT' la cause dés écPOûeUes^ je fi^ de nouvelles questions 



MT.les dmionsuocei qui avaicntpli les^Aim naître cImc 
fiai enfant. Je découma alors qaUl avait* la -mauiraifle 
habitade da dormir aTac la tàta caehëe «lus ba eoirraf- 
tares : que cette habitude n'existait pai à Tépoque oè il 
fut mis en peuaioB; «lai»' qu'aujourd'hui elle était fi 
farie, que pluaiaurs fois, pendant les vaoanœsy il avait 
failli périr asphyxie aous leq oontartures «à ou l'avait 
trouvé respirant à peine, enfciicé Jusqu'aux rpiada du 
lit* Je ne pus rapporter à une antre cause la maladie 
scrophuleuse dont il était atteint^ eticaqui m'ai con£irn|é 
dansoétte opinion, c'est qu'à daler de ee moment où il 
fut surveillé pendaot la sommeil, sa guérison a fait daa 
progrès beaucoup plus rapide»* » 

U est difficile, sans doute , de na pas sentis un oaafi- 
. vament d'inerédulité -, quand on voit des efie|8 aussi giu- 
ves atlribués à une cineonstama , en appanepœ , anasi 
légère : toutefois , M. Baudeloeque y revient eMoredans 
un autre lieu de aen Quvrage , et appuie aan ppiniep si|r 
une seconde observation que nons Fappovteronf aussi : 

tt Un enfant de Versailles, âgé de huit à «eufana, at- 
taqué de la maladie sorophpleuse , fut mis à . r«sage de 
llode qu'on lui fit prendre d'iiprès la méthode que j'em- 
ploie k l'faèpital , et que je venais de faire eonnalipedans 
la Resfue médicmle. Au boni dWvîron six mois, l'état 
de cet enfant n'avait éprouvé apeune amélioration, mal- 
gré l^xactitudesepupuletise avec laquelle le médicament 
avait été administré. 

s On vint alors ppusuiter M. le docteur Uaoha à qui 
j'avais récemment communiqué mas idées aur la «érit|i« 
ble cause des scrophules. En se faisant randpa eomple 
de toutes les circonstances relatives à la manîèÀs 4^ vivre 
de eet enfant, M. Blache arpprit quHl passaUla fti^t 
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^dakM'Unei chambre fort petite , qu'il avait la mauvaise 
-habîttide de dormir avec la tète sous les draps. Il corn- 
'prit de suite' que là devait se trouver la cause de l'insuc- 
1 ces du/ traitement. Il donna à ce sujet les coi»seils les 
iplus judicieux, on même temps qu'il fit recommencer 
J'usagé de Tiode. Quinze jours. s'étaient à peine écoulés , 
. qu une amélioration irès.grande se faisait déjà remarquer 
dans la maladie de Tenfant. Cette amélioration a conli- 
mué, et aujourd'hui la santé est entièrement rétablie* » 
(Ifatureàe la maladie, p. aa8.) 

. Il y a , d'ailleurs , deux parties distinctes dans l'étio- 

ilogié des scrophules donnée par M. Baudelocque : l'une 

pratique, qui fait consister dans une altération de l'air 

(et par suite , dans une viciation de Y hématose et de la 

' nutrition), la cause formelle du développement de la 

. maladie -, l'autre théorique, qui circonscrit cette altéra^ 

tion dans un changement de proportions entre les deux 

. gaz principaux ( bxigène et aj^ote), qui constituent l'air 

: atmosphérique , et notamment dans une diminution 

< de. la quantité. d'oxi^è/ie qui le rend respirable. Cette 

t seconde partie est beaucoup plus contestable que lapre- 

- mière; il parait difficile, en effet, de méconnaître. Tin- 

;.tluence du froid > de Thumidité , de l'obscurité^ par 

. exemple > sur la production des scrophules. Heureuse* 

ment que les moyens propres à détruire la cause indi- 

: quëe par l'auteur, restent à peu près les mêmes, que 

l'on adopte ou non sans explication. 

« Il demeure constant, dit^il (p. aia), que la rcs- 
> puiation d'un air altéré 9 vicié, est la condition indis- 
• pensable du développement de la maladie , ia condition 
' sine*4uâ non. On voit combien cela simplifie la pro* 
i 'P%kxiid# f^Ue se réduit à entretenir la pureté de l'air au 
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milieu duquel on respire. Le pauvre puise Tair à la 
même source que le riche, Tahère de la même manière : 
il n^est pas impossible d'arriver à ce qu il se maîniienne 
pur pour Tun comme pour Tautre. Toute la difficulté 
réside dans la situation, la disposition des habitations 
et des ateliers. Que Ton se conforme pour cela aux pré- 
ceptes de rhygîène, et le mal disparaîtra. )> 

Nous nous sommes longuement étendu sur re^ioZo^ie, 
parce que c'est la partie capitale du livre de M. Baude- 
locque. Le traitement est néanmoins exposé avec beau- 
coup de soin dans Touvrage que nous annonçons ; mais 
comme nos lecteurs on t. déjà, pu prendre connaissance 
des principales recherches de Tauteiir sur ce sujet, nous 
les renvoyons aux Mémoires insérés par M. Baudeloc- 
que dans la Reyue médicale (années 1 832 et i833), 
et, au besoin , à l'ouvrage lui-même. 

JNous ne saurions trop le redire , ce livre écrit avec 
simplicité et modestie , est marqué au coin de la bonne 
observation et de la saine philosophie. Â rimitatîon du 
père de la médecine , l'auteur s'est eftbrcé , en exami- 
nant l'air, les eaiix et les lieux j de remonter à la source 
d'un fléau contre lequel nos progrès anatomiqués sont 
restés impuissans , et qui, comme tant d'autres, était 
destiné à prouver la nécessité de l'étude des causes de 
préférence encore à celle des résultats. 

Terminons eu reproduisant ici le vœu phîlantro- 
pique exprimé par Tauteur ( préface , p. 19 ) : M. Bau- 
delocque est du petit nombre de ces écrivains qu'on ne 
saurait mieux louer qu'en les citant textuellement : 

« Si celte opinion (dît l'auteur) , sort Victorieuse de 
l'épreuve à laquelle on ne peut manquer de la soumet- 
tre, il jaura pour le gouvernement un grand devoir à 
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remplir, celui de faire disparaître une maladie qui 
compte des victimes dans presque toutes les familles, et 
qui sévit plus particulièrement sur les classes pauvres 
de la société. J'ai Tintime conviction que Ton y parvien- 
dra par la persuasion aidée de quelques réglemens de j^o^ 
lice sanitaire accommodés à chaque localité. Un but aussi 
philantropique est bien propre à faire naître l'intérêt, 
i exciter le zèle de nos gouvernans auxquels d'ailleurs 
un succès qui ne me paraît point douteux doit assurer à 
jamais la reconnaissance publique. » Gibert. 



*«« ^^w»%-%»%^% 
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Essai sur le croup '^ par G. Fourqtjet, D. M. M. membre ré- 
sident de la Soc. roy. de Toulouse, etc. Broch. in-8. Paris, 
et Toulouse, i854* 

Nons 4îron8 en peu de mots que cette broclmrei œuvre d'un pra- 
ticien judicieux et éclairé, renferme , sous un petit volume , tout te 
qu'il est essentiel de savoir sur la nature, la marche et le traitement 
dPnne maladie qui d^à a donné lieu à la publication d'un ^raad 
nomlMne d'écrits. L'auf eur a rapporté qHelques obs^nrationf particu- 
lières; Tune d'elles offre i^n exemple bien tranché de croup ^por^- 
dique simple et sans angine gutturale. La trachéotomie , remise en 
Vogue par MM. Bretonneau et Trousseau , paraît k M. Fourqnet un 
moyen extrême dont Feffîcacité est aujourd'hui suffisamment' consta- 
tée pour qu'on n'hésite pas à y avoir recours dans l'o^ms io n. La 
-médication topique, rantée par les inémes praticiens, ^st a|i^ le» 
commandée par l'auteur^ quand les remèdes ordinaires (4li^étique 
précédé ou non de la saignée, révulsifs , etc.) sont insuffisans. Cette 
médication convient même de prime- abord, quand l'isthme du gosier 
ctt afïecté, fortout dans le cas d'angin« coutuntuse épidémique. 



f^ovff;^;^ ifi^iiOGfXPÇffftv^. i^g 



Le Mi^DEciir DBl ENFA5$ , Guède pratique, contenant la des- 
cription des maladies \de t enfance depuis la naissance 
jusauà lé^pidferfé, s\dvie d'un Fonnulaire pfatique; pjir 
M.ledoct, p'HuCj i vol. in-iÇ. Paris^ J?3^. 

L'intention du liyre de M. d'Huc répond à un Besoin réel; nous 
aérions heureux d'annoncer que l'exécution y eût pleinement 
satisfait. 

Rien, en effet, ne serait plus utile gu'un traité spécial des maladies 
des enfans, surtout si ce liyre était le fruit d^uné longue et attentive 
observation; mais, nous le disons avec regret, le Guide pratique 
manque de ces qualités essentielles. Ce n'est, à yrai dire, qu'une 
'çij^squine, compilation, une froide nomenclature, ^ui semble bien ' 
plus s'adresser aux gens du monde qu'aux médecins. 

A ce livre est joint un Formulaire pratique , lequel est incomplet, 
bien qu*îl occupe trop de place dans un livre qui devrait être tout 
spécial. ÇSes publications multiples satisfont rarement, et témoignent 
des efforts des auteurs pour dédommager, par la multiplicité des 
matières, de la pauvreté du fond.^ 

Pour tout dire en un mot, le Guide pratique est une ricbe an- 
nonce qui ment à sa promesse. L. M. 



Mémoire sur la fracture du col du/émur et sur un nous^l 
appareil propre à la maintenir réduite ; par Jules^Guyot, 
i[>,. ]^. P. , in-8, orné d'une belle lithograpliie. Paris, i854* 

' M. le docteur Guyot s-est proposé pour but dans ce MénuMre qu'il 
« soumis au jugement de l'académie des sciences, el qui Iqi a ¥ala 
les remerciemens de ce corps savant, de perfectionner les deux pro* 
cédés chirurgicaux généralement employés jusqu'À cejourpour la 
réduction du col du ^mur (extension continue dé M; Boyer, relè- 
ebement continu au moyen du double plan incliné de M. Bupuy- 
treb ), on, phit6t d'ajouter aux données de la science un troisième pro- 
cède, qui*, combiné ad libitum avec Fan ou Uautre d« ceux que nous 
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Tenons de signaler, déterminât pleinement la réduction du col du 
fémur, sans que dififormîté on que claudication s'ensuive. L'auteur 
commence par établir les rapports géométriques du corps du 
fémur avec le col du même os, de ce dernier ayec l'os coxal, et 
en6n de ces trois élémens avec la ligne médiane; il discute ensuite 
les procédés de ses devanciers, et attribue leurs fréqnens mauvais 
succès , leurs succès imparfaits , quand ils réussissent, à la négligence 
des moyens propres à imprimer an grand trochanter une abductioa 
assez considérable. Or, pour obtenir cette abduction, que faut-il? 
Placer un coussin entre les cuisses, et quelques tours de bande pour 
rapprocher Tun de l'autre les genoux, à l'exemple deDesault qui 
plaçait u n coussin sous l'aisselle dans le traitement des fractures de 
la clavicule. 

Telle est l'idée-mère du nouvel appareil imaginé par M. Goyot ^ 
idée ingénieuse sans doute, mais paradoxale; car elle place l'ana- 
logue de la clavicule non plus dans la branche horizontale du pubis» 
comme on l'avait pensé jusqu'ici, et comme nous persistons aie 
penser nous-méme, malgré les assertions du docteur Guyot, mais 
bien dans le col du fémur. Telle est peut-être la véritable fin de non- 
recevoir à opposer aux vues du docteur Guyot; car il ne fallait pas 
lui reprocher d'avoir modelé son appareil sur celui de Murcinna qui 
en diffère essentiellement. D. 



Remarques sur l'état actuel de la médecine, considérée en 
général , suivies de deux Mémoires écrits à l'époque du 
concours de 1 809 e^ 18 17^ pour la place de chirur^en chef 
interne à l'hôpital Saint- André de Bordeaux; par M. Bbe- 
TBT . professeur honoraire de pathologie interne à Técole 
secondaire de médecine de Bordeaux, médecin adjoint i 
rhôpital Saint-André de la même ville. Bordeaux^ i834- 

Tel est le titre d'un opuscule que vient de publier le docteur 
Bertet, médecin à Bordeaux depuis 1810, chirurgien chef interne 
de l'hôpital Raphaël de la même ville en z8o8, à une époque où la 
désastreuse guerre d'Espagne peuplait les hôpitaux du Midi; depuis 
profeM«ar de pathologie interne à Técole fecondaîie de médecine. 
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Le docteur B«tet s'est constamment montré an nivean des diverses 

fonctions qni lui ont .été confiées par son zèle et son habileté. Eleyé 
en iSSo, en récompense de son déTonement et de ses titres scienti- 
fiques, à la plaçe'de médecin adjoint à l'hôpital Saint-André, cet 
estimable praticien a acquis aujourd'hui, en x834, en vertu des sta- 
tuts delà commission administrative des hospices de Bordeaux, le 
droit de devenir médecin ordinaire. Aussi se présente-t-il hardiment 
anjourd'hui à ses juges natorels, comme ayant droit à cette place, le 
cas échéant. Sans modestie, comme aussi sans morgue, il dit ce qifil . 
a fait, quelquefois ittéme ce qu'il a souffert par amourdeiâ sdenee,/ 
et ses oeuvres en maiû demande son salaire. Quelque èff^ qne fasse 
sur le public souverain ce placet que vient de lui présenter le docteur ' 
BerCet » nous ne saypns > quant à noua; qnlipplaiidir à cei sollicita- 
tions légalement £«ites , à la face da«oieU. . ' .. 1 . • 
; Di^çrses lettres^ue. la société de médecine, raeadémîe.«oxaie,..lAa 
ciMnmission adn^nistrAtivedes hospices de Bordeaux Qnti9dr<fSf^s,aiiro 
docteur Bertet, dans le cours de son honorable càrrièfe, e^ qui .éti^- , 
blissent ses .tijres scientifiques, remplis^^t k, dernièrft^^^oitié.^e 
l'opuscule que nous spnonqons; eUes.sçnl précédées; 4e qu^tq^e^ jrç^ , 
marques judicieuses sur l'état actuel de la médecine , , et de deux 
Mémoires, l'un sur là nature, les causes, le traitement des ulcères, 
iWre sur les maladies des voies ùrinaires, qui résument avec in-'' 
telligence les données actuelles de la science sur ces deux ordres de 
maladies. ' " :, i ^' . .. 
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ouvrages publiés dans le mois cC octobre i834. 

DICTIONNAIRE DE1MÉDECINE, ou Répertoire général des sciences ^ 
médicales, cousidérées sons les rapports théorique et pratiqua; par'» 
MM. ÀDCLoir, BÉRÀRD, BiBTit, etc., deuxième édition, entièrement refondue 
et considérablement augmentée, en vente tomes I à YIII. Prix de chaque ' 
volume, 6 fr. 

A Paris j chez Béchet jeime» libraire, place de l'École-^e-Médf çine , 
II* lo... - •> • 



GàL'i êui^hf àltÈàhâhp Wà£m&; Loifdoiiy 1834. < - 

kiWbkr sèdr fa mafcliè et les ^eik Oi cHôiéïiiSëJÊâiâiS? ^Uè et ' 
le AèfktUmént àe là Seine, par îa commlssîon xiomm^, aveè l^appfoîsil:' 
tioD îe *[. le ministre da eominerce et dès travaux patljcs, pj^ JH^ ies 
préfets de la Semé et de là police, i vol. ui-4ô. ' ' 

KOUTEAU TILAITEMENX spécial et abqytif de Vii^iailâfm 4e la 
para, du tissu eelhdairc, des veines, des Yai^aDs capillaires sanga^nf et . 
lympliatiqo^^l^tc. ; par A.-H. Serre, doetepr^édeân.. Prix 4 fr^ 

A ï!ari%,cli«P«¥iUe4i|TcUin^et k McmipeUier, chez Caste], libjwlte,. 
Gniid*n;K*s- • ■ •. • • 7 • , i^, 

GÙMIQOB A^OilGAie EKB J/HQffrtÂËJ I9EGKES> dtt RéiAielAM^ 
et Observations sur la nature; l» ttàStedSéàt ^ les éàtf^ fft^èî^èÀ a» 

Bidadtèf; j»éè(âM*d#4ioiiiMé»to6M M^* ime^i^hë&réfyt dèmtë&» 
omr¥tftiôti'&' ëd mëfléduè^^ pit^ 1: BiHtàiMi^, éééèéik àè dét îiéptts^ > 

▼ÎEâèér EJ té^BowJH**, rhè dé? llfefeM^^^^ 

''éïtririÔ^Aliè tlstoriqâc'rfe ia médecine, aicienni it éio^t^ijl 
par Dkzbimx&is, ^octenr-méd'ecin, tome if, preînière partie, prix ^frl , 
5o cent, pour lessonsciipienrs, et 6 fr. pour ceux qui n^auront pas sovi' 
cnt avant la mise en vente de la quatrième partie. Toutes precantfons 
sont prises pour que cet ouvrage n'éprouve plus aucun retard dans sa 
piibUoatioD,.! partir de ce.JQnr a& septembre 1834, Chaque partie paraî- 
tra de quatre mois en quatre mois, sans aucune interruption, jusqu'à sa 
terminaison. Oit ouvrage it ' coMpÔséra de slf j>iBrtie8 , ijgBâ formeront 
trois forts TolUmes in-8<*. 

ÉTUDES sur les causes, la nature et le traitement de la maladie scro- 
pbQleuse7par Â.-C Baudelocque, doèfénr éf agrège dé ià J^aculté de 
médecine de Paris, médpcinvdctrhdpiul desEnCsns^ «te», i fort vid^in*^. 

PW. 7;fc- ^_ . ..• . '. ........ 

. Paris, librairie d«s sciences inédicales de Just-Rpuyier et £• Le Bo»« 
TÎ^ry mç de l'Éoole^de-Médecine » n9 S, x834, 

RECHERCHES anatomico-pathologiques sur l^céphale et sdl âèfêà^' 
dttftéfe^} fit P. 3LâïÀ«MÂ«n, profesisot dedliiiSi^AIrurgfoale 
coIté de médecine de Montpellier, chirurgien en chef de lliôjpital civ^^' 
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militaire de la même ville, etc. Lettre THI*. Prix 3 fir. aS cent. y et 4 ir- 
franc de port. (La neuTièmè est soqs presse.) 

. A Paris ^cliez Èéchet jeime , libraire de la facnl té de médecine, p1aë6 
de l*Êcole-de-Médècine, ii« 4» 

BÀUDKIMOIST , Introdnction à Tétnde de la cliimié par là âiéorie 
atdioiqiie, In-8^ Prix 3 fr* ^o c. 

EXAMEN DE L'EXAMEN de M. Èroiissais^ relativement L la phthî- 
sîe et à l^affection typhoïde ; par E.-C.-R. Louis, médecîn k îiiàpitÀl â4 
U Pitié. 

APàritf, dies l.B2Bkffîiète;Ubniîre de l'Académie tàjû^ àà Mité 
eiae^ taé de rÉeole-d&Médeeiiie, h^. lÀ bia. , > 

taXaSSBÊéOBS SGK VXeiatTîê , on ^alrcoptè d«r H gale* de llidiAtté i 
pat llbU OM^i ddete» è»^eii<$e^ élèrèèriièphat Saidt^Loins, îii-9P« 

Arix s fn. -9^ 0pnfe. ,t 

Pans, theas Béchetjei|ne| jSaçe de ll^le^de-Médecineî 4« . v ,.- ^ . 

ï&AltÉlM; 9A.TBOiBGiE OÉNiHALE ; paf I>ti£|09ai i^/MSani), 
iMMMtm ^^m^^ ^ ^ Paenlic4 de mc4eoi«e de Pafia, e\Çf. 9 i pi. û^S?^ 

A la librairie médicale et scientifi^e de DeyiUe-Cayellin^^rne d^ l'E^ 
oole»de^Méde6ine, lo. * . - .. .» 



'rT'ou^îî^rf/!ift'^^^^^ chirurgi- rDiotionnaire de Médecine et de Chirurgie pra 

tetanfl^tt^^^^^^^ I »^Î...Ç-.M^- Andral , .B.,in, BLr 

lî^hl^^^^^^T ^^^ P'-^cédës opératoires, 
1 «nPiJ^if ' ^* d^ appareils , et Vanatomié 
se r.t&??^ ^ r^S^'«"« «»«• lesquelles 
î?aK^r^!«î 'i* pnnc pales opérations. Ou- 

^fmique chirurgicale. Paris, J828, 2 vol. in-is. 

• 8 fr. 
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istoire philosophique de VHypochondrie et de 
i Hystérie, par is. Frédéric Dubois (d'Amiens)/ 
nocteur en médecine, agrégé près la Faculté 
je médecine de Paris , membre correspon- 
aantdela Faculté 'de médecine de Bordeaux, 
fie Ouvrage couronné par la Société royale 
leBordeam. 
*^ec cette épigraphe : 

La médecine se relbve de iûi fausses théo- 
ries, de sa routine meurtrière, de sa sou- 
mission senrile \ Tautoritii des hommes et 
aux doctrines des Facultés; elle apprend à 
- ne plus croire ^'îi Texpërience. 
. CojiBtiBciT, /^mgnf, de f'Esp, hum, 
aris, t «33, in-8. ' 7 fr. 50 c. 



Bouillaud , Boulier, Cruveilhier , Cullerier 
Deslandea , Devergie (Aiph.) , Dugès , Du 
puytren, Foville , Guibourt , Jolly, Lalle 
mand, Londe , Magendie , Martin-Solon 
. paUer , Rayer, Roche , Sanson. Paris , 1829 
lô volumes in-8°. — Les volumes qui d^pas- 
seraient ce nombre seront livrés gratis au^ 
souscripteurs. 

— Les tomes l à 9 sontW vente. Les autres se 
succéderont de trois mois en troi&^iois 

— Le prix de chaque volume est de 7 fr et 
franc de port par la poste , de 9 fr. 

Dictionnaire universel de Matière médicale et de 
Thérapeutique générale , contenant l'indica- 
tion, la description et l'emploi de tous les mé- 
dicameip connus dans les diverses parties du 
globe ; par F. V. Mérat, Docteur en K 
cine de la Faculté de Médecine de Paris 
membre de FAcadémie royale de Médecine . 
^f^' T'^' ^i^' f ?f ens , Docteur en Méde- i 
cme de la Faculté de Paris, inspecteur-sé- 
néral de 1 université, membre titulaire de 
1 Académie royale de Médecine, etc., o vol i 
in-fi*» : W 8 (r. le volume, et 10 fr. franc de ' 
port par la poste. 
Les tomes 1 k 5 sont en vente. 



•Explication de la planche I (acarus) du n^ précédent. 

C'est par erreur qu'il n'a pas été ajouté à cette plancbe, 
dans notre dernier cahier, un mot d'explication. Nous ré- 
parons ici cette omission , d'autant plus, regrettable qu'il y 
avait plusieurs inexactitudes à rectifier. La planche destinée 
à offrir comme objet de comparaison la mile du fromage 
et l'insecte de la gale , présente en effet deux figures. La 
première^, désignée à tort soàsle nom àe sarcopte {^ce nom 
lui avait été donné par les naturalistes qui avaient confondu 
Tinsejcte d9, la. gale avec la mite du fromage ) ^^n'est autre 
que la figure de la thèse de M. Gales , reproduite* dans lé. 
Di€ti<mn^;des ScieriQ, médic. , et que cet auteur a^ait don- 
B^exomme la représentalion de V acarus de la gale. Elle 
offre une ressemblance grossière avec le hanneton^ c'est la' 
mite du fromage ( voir dans ce cahier à la p. , l'extrait 
da HénKiire àtJM' ficupctit^. La seconde ligui^ , doht la 
fo^m^'Së 'ira|îproche davantage de l'aspect de la tortue y escî 
la représentation assez exacte del'insâcte de la gale^ncn/idr^' 
scabïei. Cette figure est beaucoup plus grossie'que la pré- 
cédente 5 car, dans l'état naturel , la mite du fiomage est" 
notablement plus volumineuse que l'insecte de la gale , et 
Ton serait porté à croire le contraire, si l'on s'en* rapportait 
à la planche dpnt il s'agit.' Enfin ^ dans la figure première / 
l.a^ mite du fromage est représentée avec huit pattes ; ce 
]^Qmbre de pattes se rencontre en effet dans Tiusecte adulte, 
mais souvent on n'en compte ^que six , comme l'avait ob-? 
serve M. Gales. . , . .: 

'• - i ^ ' - ■• -■■ ' ■ — ^ • '■' - -^ ■ "• ■'. ' "• 

AVIS IMPORTANT. 



' À dater du !•' janvier i835, le bureau de la Rèvm 
médicale sera transféré rue Servandoni , n® 17 (hôteld^ 
la mairie). On peut y adresser, dès à présent, tout ce qui 
concerne la rédaction {franc de port)^ ainsi que tous le 
renouvellemens d'abonnement pour l'année i835. 
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AVERTISSEMENT. 



Une nouvelle ère va commencer pour la Revue' médi- 
cale. Jalouse dé justifier son titre /ellecontinuerà d*of- 
frir le tableau fidèle du mouvement scientifique en 
France et à l'étranger, en même temps qu'elle s'efforcera 
d'y participer par des publications nouvelles. Considé- 
rant toujours la science sous le point de vue de Vappli^ 
cation , c'est autant qu'elles auront un but d'utilité 
pratique, que les recherches du monde savant fixeront 
surtout son attention. En se constituant îé journal des 
progrès de la ihédecine hippocratique j la Revue a f vis 
avec ses lecteurs l'engagement de rattacher lé préâent 
au passé, de faire justice des prétendues Nouveautés qui 
ne sont que du vieux rajeuni , de rejeter tout ce qui , 
sous une fausse apparence de progrès, tend au contraire 
à faire rétrograder l'art , en livrant à' l'oubli ou au mé* 
TomelV. Novembre i834. lo 
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pris lesrfcliesîfésacqiiîiie^ , ei en ouftanttiDe vdiefatisse 
à la marche de la science. Cherchant à utiliser la masse 
de faits de déuH tça\ s^entassent et Vamoncèlent de toutes 
parts , c'est en les gcpuj^lJta en les rattachant autant 
que possible aux saines doctrines et aux vrais principes, 
que la Revue s est efforcée de lutter contre cette diSu- 
sion et cette anarchie qui forment la grande plaie de 
Fëpoque. En consultant nos articles de philosophie mé^ 
dicale , plusieurs de uos Mémoires originaux , la plu- 
part de nos analyses et nos revues de journaux, on 
verra mie 4ioub ne sommes pohit restés au dessous de la 
tâche que nous nous étions imposée. Qu'il nous soit 
peràlis aerappeleticl, comme preuves de cette asî^erlîon, 
les Mémoires de M. BiLUDELOCQUE sur le traitement de la 
maladie scrophuleuie( iSio, *.I) î les observations pra- 
tiques de M. Landré-Beadvais sur les eaux minérales 
des Pyrénées {idem)\ le Mémoire de M. Blitjd sur les 
iM^ioas çklorodques ; Texamen du raj^art académi- 
que sur le magnétisme par M« Dusois p'Aiuens; Fana- 
Ijse de l'ouvrage de M. Delpecb ^ur le choléra (id. X. U); 
les recherches sur le qystocèle vaginal de M. RoGjr£TXA| 
les recherches de M. SLÉCAJaiEa sur l'emploi de T^xùlif 
hlancd' antimoine dans les injlammalions i les consîdé'^ 
arttltons sur les causes des épidémies de AC Alui^ht 3 
ranaljse-du. premier volume de la deuxième .édiuon4fi 
J)ictionu. de médecine (^id. t. III) 5 l'esquisse historique 
et philosophique de M. Cayol sur les déviations de la 
médecine ( i833 ^ i^ IJ.5 les considérations sur Vhippor 
vratisme et T anatomisirie de M, Gibert ( iBi3, 1. 11)^ 
l'analyse de la docuine Jiomœopathique par M. Des- 
i.knjixslidem)'^ V état de la médecine en Turquie j^v 
M- AUKxifi's Idd* t. IV ) \ l'excel lent Mémoû-ie de JMl. Là- 



GAsQuiE surrorigine de la pes te ei\es moyens à^enprS^ 
venir Té déifelopppeineht (Ï83î)^, 'Tés^éssàîs 'Tiomceopà* 
thiques faits %>iÂiM^^^^i»l>llM^t )^M< IMIàWins \ le 
curieux Mémoire de M. Blaud sur V emploi de la suie , 
et beaucoup d'autres traratnt (jnf sont encore trop pré- 
sens à Vesprit de nos leelQiM^s^i p^ur qu'il soit nécessaire 
de le^ r94^pe\er ici. En général , nqus avons eu principale?, 
ment recours à î*expéi>ien ce et au ralsonnemenr dîespratr- * * 
cîénis déjà mttvh ptfr l^^geetrlè traviiF j maîacola ne nous a 
pa^ enlpècbéë'd^açe^iitiHii^ibiV^MrAblëuii^ 
qui débutaient 4an^ la carrière^ et npua a|^pek>4^s de tous 
nos vœux les jeunes médecins à venir prendre rang parmi 
nos coMaborateùrs. Désireux paiement d^entretenfr des 
relations intimes et suivies avec les Sociétés savantes des 
dépaqrte«i«»»yiMW»'pvioo»'iiistainment MM. les secré- 
taires et' les me^ifc^e» dte ces Sociétés de vouloir bien 
correspondre activement avec hoiis. 

Jusqu'ici les. propriétaires de la Reyue ne s'éuîent, 
occupés que dé la rédacLioq du journal ; a dater du 
1*' janvier i835 ^ ils se chargeront de la gestion com- 
plète dé le«p èntvepFÎ^l' Mbà a^ckihés^ s-'arpercevrbnt 
bfett-tôt des modSibj^i'kms.aTiiD^gêiised'qui' sercHH appiEnr** * 
tées au matérieK Pà|Her^ itnprossSon^ publicatîto régtr- 
lière dey cahiers-, addit io n d^tme- taWe al pliabé tique * 
géttérak (àp»pti*»- d^ 1»8^>V tteirt^seta-mî** en' tetnwrc 
pour cjTtie les progrès d'fe Kîudùsfrid soi'cnr appffqtiés ,à Ta 
Revue ^ et pour qu^elle ne laîs^e plus désormais rj^uji^ 
tUs^irei: ppj^r ie, foud.ni gouclA.fûume (î)^ . 

(nid fiwaïuhfikl mio ^h^dcàn iM.Maiap y.,Qau.^uuAè^ kaf^riwmifyv^ 
aibreswR tonU «Ai W^ qvcfmf) U^JwdtodtiKf tiUli wonwîileiBWM «l\lkatt%»>-> 
nemtiit pour f 8^5. -.iro't • - ■ ' 



x48 PH110S6>BtS MtolCiLB. 
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MÉMOIRE 

Sur trois questions de Pathologie et de Théra-^ 
peutique, présenté àHçL section médicale du , 
congrès scientijique, oui^ertle^ sept, à Poitiers; 

Par Saist-Georges Ràusol, D. M. M.^ 

Blembre de ploiieim Sociétés médicales de Fctnce | médecin à Loçon 
(Vendée) (i). 

Oluervàiio est tàoM ad ^pod dingi > 
debent mediconttn ratiocinia. . . 
{fitkOLLYi, prads medica f c. 99, p« 6. } 

PfcEHiÈRÉ QUESTION* -— Doit^OH admettre des lésioits 
de fonctions sans lésions d^ organes? 

r 

Pour résoudre une pareille question , il e$t indispen- 
pensable de remonter aux principes fondamentaux d'une 
saine physiologie* Jusqu'à ce jour la cause de la vie est 

(i}Noti8 avons cru deroir donner plaee dans notre recueil à cette 
ceayre d'an médecin accoaru du fond de la Vendée pour répondre à 
l'appel scientifique de Poitiers. Les praticiens accueilleront fayora- 
blement sans doute les efforts d'un confrère dont le zèle a saisi ayec 
empressement l'occasion de faire trèye un moment aux labearf de la 
ratique journalière pour apporter à son tour quelques matériaux à 
'édjbQce de kl science. Non» espérons d'ailleurs que l'auteur nouspar* 
donnera kt retranchemena que nous ayons été obligés 'de faire pour 
donner « son Mémom de» proportions plot en harmonie ayee le 
cadre de ce jonraal. (N* du R.>- 
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enveloppée d'un voile impénétrable , malgré toutes les 
hypothèses ana^qnques, métaphysiques, mécaniciennes, 
qu ona exposées pour rc;s;plication de l'essence des phé- 
.nomènes viteiux dans Vitat sain et dans Fétat morbide. 
Jç^ns un coup d'œil rapide sur l^s différentes théories 
jjui.se sopt succédé sur cette malièce. 

Hippocrate^ qui se dépouilla, autant qu'il fut pcâ- 
s^^]e .d^.nn^^^^^^^^^ écoles philosophiques de sç>jf. 
t^mps , etqui ne puisait ses aphorismes que dans Texaclè 
observation des phénomènes physiologiqu,es, et patholo<- 
giqi^.) .do^na le nom général et abstrait de naf^e à cet(e 
fprWf.pu chaleur yi^le qui anime nos organes , .ejt pré- 
si4e.j^jl'exéçuti,c^,de^qurs fpnctioii.s. pendant, le cours jsi 
ra£^ .de Aotr^ /^i^teiiçe. Cette expression a été jugée si 
^Ç2|iç;çt si juste;, ^q|i'^lle se Uouvedai^ les écrits def m^ 
decins de tous les âges , et q^*alle est sans cçsserdan^, la 
i^ouche d^s yrais observateurs. ; ., • .,,,\": 

t,( ]t49r^qB.ç, s^w^Jç, règne .des Ç^^p^ées , ces pïiç.^ecleujrs 
éçl^^^,de$,fçienpc^ etd^lçttrç^^ ces fQndateurs d'unt 
lîiy.io,thèflu^^âmmj^ Tii^çendie sera sans ce$^ 

j^le^ré p^rlç? ff^^fin^, il f|it J^etvixis d'ouvrir des cada- 
ypcï^ hiçwçflVîL§, ,;f]p^^h|ercha à expliquer Je? faits, ^ysjoli^ 
8VW?ft ÇV^J^ mal^^ies p§ir une action purement maté-f 
riejje <^esi,çjBr^s j dpsjuieflivbKanes^^t des autres ps^nies. qui 
Ç(;Kçwtjtuen,t J'prjj^jf^îf^tion 4^ noiije,frêlf5 na^acbin^.Ccs 
i^éprJies9p,,^rouyf^,ept souvient 4én^^ de fpndeii»^nt, 
loçsqqft 4ft.4is§^qlifflii,d«s mcfruji|;4|a|fc .paiSf.w r^poft 
fi,vjBç 1^ syn^ti^pips, çt fluVlfe^iM^t insuffisante, pour 
re94ffi'^^^^^ |di|S%jiçis admirables > quÎT^s^eni réconp- 
^. dî)ns les ^tarts de sapté.et de malad;^, A cçitis ^»|Oque, 
l(fs,iiij(fijff? sç.iç^%iièrwt dç;plu8 en plu^ ^n E^gypte^ en 
^fi^^,^ d^Hfi (oqt l'empire, romain -, une secte phi.losof 



pWqtié;' purement' ttia'tédàHstèj-Waid -tête dàûé tés 
'hëxÂ qnî avaient vti naître Sôcrâté^ tè divin Platon ^ et 
qui avaient été si îlhiètrés par leul'i Miblîtnes doctrînèfe. 
Épicure ne pouvant comprendre , nî pénétrer k catisb 
Immédiate dé tous fes êlfés qui peuplent Ftlhivets , et tffe 
cette harmonie raérveîHfeïise qui gbtiveriie-les gloBeS 
irihombrables répandusVianè les régrôis infitiids'del^es* 
jf>ate, învetlta le système cWmériqdë des atomes qtrîi 
^rune'étiraétîon particulière et paf- Teffet flii hâàaïtf; 
*eaîent piirventis , tiVL ti^Otett drt châbS , à se t*étirtir' et i 
|jff ôdtiîre leè plante* , 'les anittiàtiii , et les mmérattt^ 
variés qui couvrent la terre , ûû ddnsfittiënt iàà esséiicé; 
bes idées aUiÎ!{ hy|)OtTfétiqti^ ] è^r mrètiië ànkrî âbàiirdès i 
re répandiréiir ^rmhptènierit''daii* IWptîï des 'GWdà'Il 
des-Romaîn^'/dotii le respect pour îeé idoles atstitt^aîf 
j4aeè4li'!ft«|)rii «et à la isatf^e.^ : ''^ :'\ *- \ *^' ""'''"'^ 

Comme cela est malheWTèftfi^hWt firotif* par }ëi 
mtéè "inféâicaux , 4^ |>r«t^]kditè 'tlbilo^phre éptà&fiëùne 
ttiiàAbpléé pair uriè «èi5iè'^^^'l't;ipîîl%tiôhdè&|^ 
ttllfftfe^ que nous offVéiirfe ^ihyàiofogie fet la piathôifô^Vfe} 
z^scIépiàdà\tei^tlBthiîAkiàh difîlbhïë ; c(ùî ^îVs^ 
-iét^ pMbpée^ en 'Gî^lë tendehient dîè ^éa doctrli^ , HM 
iei HfMm êe râppi^Tieraéiit et d'é<;ièrtemcii< dés? aft'rttféi 
(M^ff!î44fle$. 'Wé^fik i6te méaBéîri;' Tàfetiôn Ael i^gàtféî 
)ie aé]peii<Mf qil^ êtvtù ffdttem^tpiùs'èu niotnis àccëf^é 
d^ mKAécn\e& qui <»6Wifioaetl(1êcir traiiiè l ^Tnii!,^!èÀ lÏM- 

iiq«« , et îl ife pcM^lrit en éitièler tfi^c! sé^lê, ^ns^ \iû 
iéniti%étheli\ matéf*ièl éàni hs iHi^f^ ^' Vbf^ûliiAéi 
UiTâ^'on part d^iMîe faùifsè ihlédriè, t! est tten'faWllï 
de to«t etplîquer^ ihèitt&ïYètf effets fes f^lthf fWèît^d?i 
W». (Eterlafinemènt, }«s jùgèttièti^^, T* tafdt a(î fin îFè' ï^ 



SQffatevr , doitl lès opiaions om tml influé sur lev en- 
rèws de notre é|>oque , étaie&l tout à fait insuffisnis 
pour apprécier si , dans une uévr^ise, par exeoiple ^îl jr 
«(mil déplacement des moléeufea de k pvlpe céirél^ale et 
de» ner& qui forment cet arbre de: vie d'où saisseiii le 
sentiment et la mobilité des fibres les plus détiéea dii 
coeps fattmain. Tkémison el se» disciplea survirent les 
mAmes hypothèses, puisque leur ^rtclain et leur laxwn 
il'étaient ré^l^menlf que le système d'Asclépiade. 
' Getliet^ parut an milieu* de ceitte anarchie de tli^nîcs 
pluaou motaa'Gimtraires^ ts vémable observation^ Ce 
grand bomoiey doiléd'w) vaste et pmasant génie, s'il ne 
se f6t pas envolé sur les ailes d'une infiRgin.nion trap 
exaltée, fit revivre la nature médicaériee de Fécole de 
CûSy p(9Ur peindre la régiilatité à» nos fonctioDs^i et les 
90iir|s «8iMiervateiirsq«e Vf>a ne cesse d'admirer dam. lès 
^m pbywlagique.ft ulorkide. Le médecin de Perg^met 
^ireadiiii tant de ilervjces à la médeeine prat)ç[uf9r tm 
rel^vani Içs aiitâl» bîppoeratiques qui avaient été lenvee* 
9^^ par les dQgm^iques, vériiables rèvenrs , et panles 
pi^rti^lins du méthodktnet % Galiem , dis-je^ ne pnt.segà* 
luintir da Tes^t de vp^i^a»» qjui conduit toujours ai» 
plusfra^eeaerireursi» Vôulant^réeruac doctrine patholoN 
giqiile gémrale, il se mit dans la tèle qu'il n'y avait que 
deHwllladies buthoraiea qui prsivenaieni de :k putriditd 
«ll.4ép«avi|tioq4e'la bile , duiMing ,de k pitnite; dnrlia^ 
IffsbîW^ .Quapd €»t a^'^s* formé db foireiJa prikèipea ihiùn 
xjfufjt^ yieviV esi| plus aisd que de^.fcâtiqucv Ia mé d g^» 
eine,«el de sq rendre compte des phénomènes mala4i&a 
ainsi Galîen admétiaît des aiTeclions pathokigiquea sent 
lésion des aoUdes \ &HI reconnaissait qoeilea organes fus»« 
seoi offensés, ils ne devaient l'être que d'nste numicM 
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consécutive dans les imalRdîes dîtes internes, surles^ 
quelles est fondé l'empire de la médecine, d'apràrle 
lab'gage ancien et vulgaire. ; 

Telles furent deà opinions d^un médecin qui estimai' 
mortel dans -nos annules, et ^ui fut révéré comme uu 
:Diou })bt\dant tous les temps qui s'écoulèrent depuis sa 
imoti jusqu'au seizième siècle. Je pense qu'il est tout à 
fait inutile de retracer la doctrine médicale dès écoles 
arabes, puisqu'elle ne fut' qu'une oopie»des écrits gaiéni* 
qnes, et que les médecins sarrasins qui apportèrent d'O- 
rient de^ connaissances entièrement otibliéeeen Europe, 
lors de la décadence de l'empire romain ^ ne s'ooeupèrent 
que de la découverte, ou de la préparation «de nfiédSca-^ 
mens plus ou monns singuliers et ridicules; '^ - 

Arrirons à cette époque où l'esprit hujnvaiii : sortît 
d'bfie léthargie profonde , et rd|npi« les lang^ d'uiie 
longœ enfance pour parvenir rapidement À;}1àgè 
adulte. Au seizième siMe parurent des ôbèerva leurs donft 
ks' ouvrages dui^eront autant que ^la- sdetiiie , tels que 
ceiix de HoulUer^ de Dùret^ deFémel ,' dé Risnère. 
Versés dans la lecture des œuvres ^^Hippocrate ,* ils^âdH 
mirentile.mot nature pour exprimer îla^èai^se ou- la forcé 
quii^tume l'organisme y ils pehsèrientiqifê*iK>s< organes 
popvment être. malades sans altération de^'tîsstàr; lors** 
qtr^ilij^i avait atonie, excès de sensibilité^ o%i afféOtic^ 
kufaioîraje*' iCopime chaque. siècle prÀduit^ des homMéd 
plmi ou ''moins oitiginaux dans le^rs idées, il* ft'^t^ pas 
étôiHiant que la Suisse ait donné le jour k^tiParhëèÙë 
quiy» tourmenté par l'idée fantastâque «de trouver ïé? 
]^iepre "pbilp^faalp et le^secret de l'iinmort&lité , 'ptin^' 
que les mouvemei»s vitaux ^n'étaiefat que lé résultat de^ 
k>is:de'la chimie^ etqùe lios visoèresi^présentaietitlesr 



^ 
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ditfërens instjramens et les opération3 de Fart cbimiquç* 
D'après ui^ pareil système , les maladies ne devaient être 
que Tefiet d^un dérangement physique dans les humeurs 
et la matière organisée. Une pareille suppositib\i sur la 
pathogénie est trop dérisoire pour que je mVç^te à la 
combattre* ' ;, . 

F'an Helmonty médecin chimiste comme le docteur de 
Bàle^.tomba au contraire dans^i^n vitalismc ou çpiritua-; 
li&me,o\ïXxé\ il prétendit qu'un être particulier qu'ilap- 
pelait arçhée, et auquel il attribuait toute c«<ipèce de 
goûts^ d'incHna.tions , de, caprices, et dont il, p^çait le 
siège ;au car^a, était le motepr de Féconomie, et que 
ses bizarreries ou ses impatiences produisaien;t lesmar 
ladifi^p li u y a aucun douta qvi'aveq une Ret^blabje ibéoy 
rie des ph^popiènes'de la.yie^ Van Helmont, regardât les 
phénQpQké^^-pf^thQlogiques comiqe indépendans. de, lai 
lésionourde Ta Itération des tissus organiques. ,... , ... 
: J'arrive au fameux pa'o&sseur de Hallç, qui ^. tout 
spiriiualist^ , crut que le principe incçnnu de l'intellif 
gençe.était la cause des fonctions des viscèreç , et qu'il 
veiUait ^m^, cesse ai^x sécrétions y à la digesi.i.o^,et à Tàsi 
si^lilation,X>.Vp^^^ <^e ^lédecin illustre , la ipaUdie n'c^ 
tait qu..u|iQ çpnfséquence. de ^a réaction, de^^^â/^e.pptir 
rétablir l^o^^i^P dans l'organisme , ou expvils.çr pav le;s 
catlaqic ,e|QcrétQurs les mati.è^^es liétérogèneS 4oi)t liv pr^^ 
senee produisit, et. entrcte^it le iroubiç d^i^^Ja ma; 
chii^e^ 4$;a&2^)a^Gqit donc ^ en général , que.ijes^majadie^ 
puremefiM^.y/tales,. sans alfpration connue des orgascs. 
Quoîquj'iil^ ^^k f^îl JQuer à lame, un rôle beaucoup irpp. 
itnpovtant^t tijop étendu dan^ Texécution dep actes cor-r 
porels , ettQt^'ilait confppdu danf ses doçtrî^^ps les phér 
^omèf^es moraux et yita^^x » Je rival de ISo^rharye i^'i^t ^rcq 
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utile 3 la science , en la dâbrrasssfnt de toufeê lèii dlëôM 
tleé tne^soDgères puisées diifas k mécanique. On ife pem 
douter qae fa ^ecte iatt-o-maehématiqwc j d'après 9âs 
principes purement physiques, ne reconnut que >de5 
adecHoiï^ morbides dëpehdantes d un déran^tileét ite^ 
tériel soit dans les fluides , soit dans les solides. Selon- Séft 
bpîùioris , le corps hnma}n h*était <(n'nnê macbf^e hy- 
draulique, ou une montre d^nt le balailcie^ était b c*<)Mii'. 

Mais depuis long-temps le mécanisme diédfeafl a ^té 
pulvérisé fSLrBordeu, Barthès^ Degrimcmddé Nànêës^ 
et toute l'écolfe moderne de Montpellier. ' 

Tenoiiis-én à Aro^v/t d'Edimbourg, ^, fttflis 4tre 
|iraticien , imagina une pathologie des plii^kitt^», des 
plus faéiles à étudier, et dès plus datigereiiKsê6 dan» toil 
iippHc'àiion clinique. Resptiscitant ranciett ^fiiéf)iéclisttié 
sons dés termes quM] appetle sthénique et (ij^Wtifêêëf il 
enseigna qii*îl n'existait que detrx gent^s d^ mtfUdiiffS') 
provenant du défaut on de Texcèè de rexcitâbrUté qui 
Irivifie noâ tissus : ainâi, le réforàiateufr d'Ëcoése né 
Voyait pariôût que des lésions vilalei. Diaprés ce ajs^ 
fèhie', le médeein n'avait que deux indictftiMftf lirem<^ 
pfîl* , qui consistaient à relever Vextitabili^\ on bien à 
rafTàiblît; Cette docrrine, qui a reparu de txoifffïm s^ 
lé notii ^blilpeux de physiologié(uè ^ paft^ èèn'eltrèteé 
sîfnplîciië fc[cli est très sédilisantè, exeteit, il ^àlrtr*- 
Yoner, lii^e puissance comnte despoti^uêf dàiiè^ quelcfoe^ 
facultés d*AUemagné, dltalie, d*Anglètef]^,'et «értW 
de Fraticc , sôus la domination de Pinèl. MaiVIlétlféth 
èëméiit,'ati mîl:eù de cette ivresse géiiér^lle , lê!i b6«Mi 
praiiéicni (^ui aîinent à cdnsulter ekactemem la naftffie 
fiîâlade , fittirbiit par élevei* la voix contre e«lttè division 
trop étroite deé malildiié^. PëH&peùy \t Bt&CMisme toit» 



jduéÉ tôrïiWiitt pit TéS proféésefùts (ïo^matîqtaês ctii mîdf, 
Ait rejeté ^sVabîtAe éei hypothèses tiiédîcatcs (i). 

Bi^flii^ péôdaiït le COUM dfes tournieti(e« révolùtîon- 
•iîafres ^uî "iiànrtîrëht de détfîl et de sang là France tout 
èftliW'e, Téta tît paraître au teîKfeu dés amptnihéâires de 
la capitale , Bichat , tidtfê d'une ha^bileté très remafqua- 
bl* danà Itt dîsstctîôns , &htit ti>e et féconde îmagîna- 
tîôti , d'un esprM dSservateur fort rare. ï*ersdhne àVànt 
Itfl h'àVsîti àufsH Men- rfnàf^îfi* les ptoprîétés âés forces 
^irkàles qtit^iîppàrtlémiérit 8 chftqife tisfsti bu s'ysichiie ôr- 
gànïclttèé Marchaiit sur les liô'ùèrabtes ti'âtïes'dû médecin 
hésttnû^'^ db BàrlkèSi et êé ibn drgtio i^ucci^ssetir , îl 
îàùAét k Pà¥h le tîtoHàmé^ ^«i f ègne an jourd'Kttî'. Mat- 
iienr^éttiéiif, tiéhàï^ mp^liité i Téiudè ëeH patiîèk 
défenltéé!» dM ceWTQte>vexp6êar<jfesî idées erronées 4itr Tbrf^- 
^fié'âë 1» Vitalité •déiè^â^sf^aris AoÙté, si Ik tnortnè 
1^^ p^ tt^èiotfiëé imé iJtWy^'tiik ^fUfti ïrtiàglnailtih toute 
l^«»tat»èv Mibjtk^nfiiit ^dîH^^ srôrt jtt^e^hëiit/il eiii pn 
fe¥éhh dé Bes p^Mèt^ ë^inlmâ,* et U'Hûraîl psti osé 
diféc[u'oll}pé«i«}iigèr des fb^è^k^ oo de la tië^spédale 
itkm À«%àBé f fi^ ^a • éa«kihi3rt}o^ }>h jr^t^'. Rien M nie 
«èttfk "^liMfMAle qii& de^ii^téf'i^eice tbéoi^ie'déla vie bu^ 
' mi»ilié^^\\'fM^AëéémfA^,éû ieffélf, entré" là pensée 
cC 1abiïtjpé*cér^M[te cjuî est com- 



pose <it(;^.i;n^mfj$i,^<çii^ ^e i& xessJLe, M-<jil i^ (»*• 

'9tm^m¥4titk ^ tmêw ^m nn j ^ n n n n wriifjfnM ifnitg i M i rrn mn i n n ■■ m 

^M.m.\È. Jl^mdà^^iBà'- '^miiÉS^AAi^ AÊtTÈÂMiàHlk^ iirtfc • tiUft MifVi^'iftf tfftf il^ - •»-■*■ 

^■BT «nran^DVy nraccur iiuinnuiiuc ii'ci leiuii^uiiDie qc nom 
MNNKfffy uinWb ttwlr* iFéimmi vlnvwi'aftiiciv raiCTccTiiurii nèvttèiÊl^ 

'fiUi^y iHw W CaStëi€tité '^t^' tf ^i^êt Bi'è^ii i Vbuteè les* f^àâkéà 

système de M. Bronssais. •' '* ' *'" 
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culte de d^erer les alimens et de les ti^^^^s former w 
chyle ? Les membranes du duodénum et du j^unum peu- 
vent-elles expliquer le travail indispensable çt réparateur 
de la chiliâcation ? Je craindrais de m'étendriP trop « si Je 
voulais renverser de semblables suppositions échappées 
à la jeunçssQ de cet anatom^ste distingué. 

Quoique Bichat semblât .croire que la sexi^ibilité.eX la 
contractilhéétfiieni: inhérciites à Torgani^ation , ilavpoe 
que souvent les al téraj^ions. cadavériques ne. peuvent e^ 
pliquçjp le^ sympto^Ties , et qu'il y a des aiïectîpns p%t,Vor 
logiques .puçem^nt humA^ftî^s quqle mëd^qlii dWnCi^a- 
miner ay^c^ie f\\\s grand s.<^ii;. Il me para^l^in^osi&il^^ 
de .décid^que la vie dépend de rorg^Histitif^ d^la:i|^% 
tière^.cç.^'est qu'i^ne i^yp.0 thèse sortie de .Fé^cJe de ^-^^r 
tejor de.rAnaipmie génpcafey et pEppagéep9iî.Qroii^itf^ 
malheiurefi^ementpo^i: V^i'^de gué|:^itv ^ç^ p^i^tiom^ll^ 
physifjlpgiqueset p^ih/jio^^qujBs çpnjb toqsliesjotf]^;§nd^ 
accord avec une parejlje t^9r^>(iD^f§a^,ftpmiH5r.^m 
«iH g^pssîeij.flaajérialisme, pi; ^p.p<^r4r|e,dan^Ues Ji^$« 
jmélapjiy^iques ,des siècles» p4s§§4.,. je i^if,94»^li^; VpirgîiT 
nisni^e ci^t^fl^^ué de forçç^ sen^jUves , 9oiQlrîoç8ii.i«^smUârT 
.tr.ic€§ , p,gçpé(^^ri03S.>î4p4e}lf«Jtp^i|es. çtjii^«flf(çifr^ 
4ont Ja/Çfause nou^ çjst qamp]4|#me9tinfioiiQii^«,j^n oiMTfs ' 

( i) Dans une lettre assez Idngivé sut Tétât actuel de la méd[ecine en 
France et qûî sera^ msériêe àiiàf Ivi i{èméiniliciiti^]^èr^opj^i 
BMs ofumoiM-sur BielMl^ Bait i hc B e t any lea m e y e as A*étd i>yr-«ac 

*N*^-U;pasf j^wpfrfiPftndftiff , .^jf/h^-fièclG\^,v^e àfi§rf)l^f^tL^^m 
d^siècies pai«/é|ï,el-jdç fjeye«j<iijîfl.ulf^ntjpi^çîprety,y ]rî^t,ha^nu^t^ 
ç9piplète,çiJi^ret^tpç^\l^S fit,S^^,c^iift4?.^puia,prè|î^g^«ir#i^f^ 
îu^aÇèst^ je |>y^,ifé;i'Mttj4e,ii^ftS;PreB;wef»4«»«^^^ 
^pfuîi^a,;de ^sj^ç^if. :PQ}p^,fff^^.}^\jlép^'^^^ 
tous le» médecins éclairés. * .dn^ia-.ai M 9b am'jt* f« 
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il y a dés fonctions soas la dëpehdancé des lois de la chi- 
mie et de ia physique ^ comme celles de la respiration , 
de la TÎsiôn ^ de Toule , et de raction musculaire. Pour 
raisonner juste en médecine , il est nécessaire de se bor- 
ner aux résultats qui nous sOnt présentés par les dissec-' 
tions cadavériques , les obseryations physiologiques , 
pathologiques et thérapeutiques , sans chercher adonner 
des e:kplicatîonis'qui sont en dontradiction avec une foule' 
de faits. Le pur organicisme de notre' époque , comme 
lé wtalismà de Barthez, sont tout à fait insuffisans pour 
constituer une bonne doctrine médicale ] ils ne peuvent 
s*appliquer à Tensemble des phénomènes de la vie^ soit 
en santé , soit dans la maladie. Voilà quels sont mes 
principes médicaux ; plus j'ai réfléchi ià-dessùs depuis 
que je me suis livré à rexpérience , plus mes premières 
idées se sont gravées dans mon esprit , et plus je les re- 
garde comme les seules qu'on puisse professer à l'époque 
où nous sommes. 

Je crois avoir exposé les théories trop exclusives ou 
systématiques des anciens et des modernes sur l'essence 
des maladies. Abordons maintenant la question très 
grave dont on demande une solution fondée sur l'expé- 
rience clinique. Je l'avoue , dès la première lecture de ce 
problème , je n'ai nullement hésité à penser que , d'a- 
près l'état actuel de nos connaissances en anatomie , en 
physiologie, en pathologie et en thérapeutique, il existe 
une foule de lésions de fonctions sans lésions d'or- 
ganes. Sans doute , Ic; congrès entend par lésion orga- 
nique une altération physique plus ou moins apparenta 
des organes. Comment, prouver qu'il n'existe pas de 
changement visible dans les propriétés anatomiques des 
tissus , si ce n'est par les autopsies cadavériques , ou les 



Pour m^Urft de U i|auéLbo<le â^^s Vi^O 4i^998it99^ p^r 
t^pteg'gi>«f j« ?»îf e^ai^ippr rapîdenieiit ce qi^ VfWKH 
loiie pathologiqiiiB wus a décou¥|3r( ^( faU CQH^ltr^ j^^m 
expliquer le^ WfWP^ $ >«^ ^^mlgÎN » le^ /?à¥9^ àlMN^ 
minantes qui rentr^^t réeUe^e^l daqt }j| ohiiftii 4es, «^ 
fectipui^ 4u #y8t^i99fi pef yeui^ { jq |B>pp\iier4i tr^ aouvf»! 
sur les lumîèfiBs fouraie» p^r h \hér^pwt}qw g\ \^ «f^. 
m^iologie, qui sont v/éritablepieot \p fondement lep^uf 
mibrapU})le 4e la médecine pratique. |^ çQpiiixieiiQff j^ç^ 
traiter .des maladies c^réb^ale§• 

Les altérations di| cerveau qi|*ona Iroqy^ef fu^ I^ ç^*- 
davres ont-elles jaqiais pi;t nous doi^n^r qpe r^isoQ «Qlidç 
des abprr^^ipns went^lps ? Qq y a vu 4e§ ^^héreppe^ 4w 
membranes avec le système cérébrfil , des épaisi8af(q])?|||^ 
des ép^nchemens qui ue spo^ réçllpme^l que 4e^ eff^|§ 
de Te^ilatio;^ yitale primitive et apQrmale dl| cfrven^i 
même souvent on n'a rien trouvé qui fill; en rapppy) 
Byeçde^ symptômes. Est-C(s , je le demande gveia sjneié- 
rite f par ces diégradatio^a organiques quVn peiU e^pUr 
qijier les phénomènes primordiauK: de la fQfie, liTou , 
puisqu'à la suite des plaies à la tète ou des çpminotipiis 
de la masse encéphalique* , il survient des inflan^mations 
chrpniques et des abcès du cerveau, s^ps que 4pps pb^ 
servipns des symptômes maniaques (i). Il y a doi^c autre 
■■' ' .>i. 

(i) Au milieu des faits que je pourrais citer, je me contenterai de 
parler de la femme Bourreau des Moutiers qui , à la suite d'une chute 
sur le côlé droit de la tète périt àk bout de deux mois d'un dépôt aa 
ceryeau. Je fus appeié trois jours avant fa mort; elle éproavût les 
donleiuis 1«^ plus lancinantes daus U région t^mpor$iie droit»» 
D'après le récit qu'elle me fit de son accident et de la douleur qii'eUç 
. n'avait cessé d'éprouver depuis le jour-fatal, je ne doutai nullement 
qu'il n^ eût snppuration dans une partie du cerveau. £d effet deux 



cboie gu'iiM^érMiaQ phpîque pour prodiMre,le i^^ 
ordxe de nos idées qui 001 loul à fait ipffrayaja et pUçf 
rhomme «« deasouis de la J[>rtLtç. P'aiUeurs n eai-ilpa# 
prouvé par la aain^ expérienoe , nnç les mpyeQ» morauxj 
des révolutions beureiises dans la fortuae^ la satisfactions 
d'inclînaiîoiiSjContcarJées^ ont sogvem sulSi pour guérir 
une semblable lésion du cexveau (ij? Il est constaté par 
robserviuioaJU plus judicieuse, que plusieurs xoal.adiç^ 
existent sans .altération ou iésiop jualérielle du viscère ^ 
^jM le fbjer des facultés de l'entendement^ ç est cp 
|(u*Qli voit dans certains délires* Je ne puis m'empècher 

— — — »— i^^— <>— ^i^W— — — *— i— ■^— ■ » » ■ ■■■■■■ I ■■ ■ ■ . I M 

jours après sia première yisite, j*assistai aux demieit momens de la 
tialaile» elle éuit plongée dans nn état comateux 00 apoplectique , 
aree lesycnK p^oémîmenSf le ▼iaage iajeoté par le sang wînf n¥| clla 



Geflflu, .aaite jEsynaie /i*a jansaisiUNMié las mwndi» sjrmpt^ra^ .^ 
manie jusqu'il son dernier soupir. 

(1 j JSn i8a6 , je fus requis auprès d*nne femme yeuve qui avait été 
serrante aux Montiers*ies*Maux- Faits; étant devenue jaiouse d*a« 
aiaor eaveneen muttre , veitfyalle tomba dans wm véritable fioiii^ 
Plus ide «omiaeil» agîlatioii contîauoUe^ désordre ecw^t dans ias 
idées, liabilia^ipe perpétuel* jnenacet fréquentes avec fureur; tour- 
mentée par ridée de se nojer pour terminer ses peines , telle était sa 
malheureuse position. J'employai tous les moyens thérapeutiques or- 
dinaires tels cpie saignées, bains , caïmans, évacuans^ des premières 
voies. Au hovÉt d'un mois la position de la malade n'avait fait qa'eok* 
pirer. CSoaiime «Ue idemenrait auprès du bourg qu'^nbliait sou an* 
cien maître, je dis»ua parens qu'il éuit indispensable de l'éloigner* 
Alors on la conduisit k l'hôpital de Bourbon où les sœurs, par leur 
bonté, leur complaisance, et en l'occupant sans cesse aux travaux 
du ménage, la guérirent sans aucun remède pharmaceutique, au 
bout de trois mois* D^uis «lie s'est mariée et «e porte pailSakement 
Uot auipbysiqne qu'au mcveal. Yoili «n cas .qui prouve que les 
Vkoyfiu^ moraux ont suffi pour guérir cette état d'aliénation mental^ 
apntif laquelle les«emèdes physiques avai^t complètement échoué. 
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de citer ici un fait important : je fus appelé au mois 
d^àoùt i83o 9 auprès de M. de B... le jeune /de la com- 
mune de lïieul-Deudolant , &gé de 29 ans , d^un tempe- 
ràttiëht des plus nerveus: , d'un caractère très irritable. 
A la suite d'une fièvre bilieuse double-tierce , qui n'a«* 
vait point été traitée diaprés les préceptes de Tart , il 
était atteint depuis quatre jours d'un délire continuel , 
furieux au plus haut degré , puisque quatre personnes 
ne pouvaient le retenir dans son lit qu'avec difficulté ; 
il ne pouvait rien avaler et crachait sans cesse sur les 
assis tans *, lorsqu'on lui présentait le moindre liquide j les 
convulsions redoublaient avec des vociférations qui re* 
tentissaîent dans toute la maison ; le pouls était petit , 
serré, sans fièvre bien marquée, la peau sèche, d'uuje 
chaleur presque naturelle , la face pâle , la parole brus-, 
que , ies yeux hagards , comme ceux d'un aliéné , et 
portant l'effroi dans l'âme des spectateurs. . * 
. Ayant cherché à remonter aux causes d'un pareil éré- 
thisme des nerfs, j'appris que ce jeune homme avait 
éprouvé des peines morales vives. Je ne doutai pas qu'il 
n'existât chez lui une surexcitation cérébrale sans' in- 
flammation , comme le prouvait l'absence de tout môu- 
yement fébrile : des bains, des antispasmodiques opiacés 
donnés vn lavement (la déglutition était impossible), 
furent les moyens que j'employai. Une chose remarqua^ 
ble, c'est qu'après uu bain tiède d'une heure et demie où 
l'on eut beaucoup de peine à contenir le malade, je pus lui 
faire prendre deux cuillerées d'une potion calmante qui 
l'endormit^ le lendemain, il était debout, lorsquej'arrivai*. 
Que de fois à la suite des fièvres dites malignes ou 
ataxiquesy on n'a trouvé aucune lésion anatomique qui 
fui en rapport avec le trouble des fonctions morales [ 



JLÉSIOSS VltALES. l6l 

Sarconey dans la funeste épidémie de Naples, en cite 
plusieurs exemples ; je n'irai pas fouiller les ouvrages 
qui ont traité de cette maladie. Bordeu, dans son ex- 
cellent traité du pouls ; M. Andral y dans sa médecine 
clinique , ont reconnu que souvent on ne pouvait distiu- 
guer dans le cerveau et les membranes la cause du dé- 
lire et des soubresauts qui accompagnent la fièvre ma- 
ligne et la caractérisent. 

Parlerai-je de Vépilepsie et de la catalepsie qui ne 
me paraissent dépendre que d^une irrégularité maladive 
et particulière de la sensibilité du système cérébral ? Il 
est vrai que Ton a trouvé quelquefois à Touverture des 
cadavres des corps étrangers , tels qu'une esquille , une 
exostose du crâne. Quant à moi, je pense qu'on ne doit 
considérer ces causes physiques que comme occasion- 
nelles, puisque souvent des fragmens d'os, des protu- 
bérances pathologiques des pariétaux, de l'occipital, etc., 
à la suite des maladies vénériennes consiitutionnelles^ 
et des épanchemens considérables , comme on le voit 
dans l'hydrocéphale, pit[uentou compriment continuel- 
lement l'encéphale , sans qu'on aperçoive pour cela la 
catalepsie ni les symptômes épileptiques. Il y a donc 
dans le cerveau, une irritation spéciale^ inconnue aux 
anatomistes les plus éclairés , qui produit les maladies 
dont je parle dans ce moment. Dans ces névroses qui 
frappent de stupeur le médecin et les assistans pendant 
les accès ) il y a une aberration particulière des forces 
sensitives du cerveau ,^que les Lieutaud, les Morgagni , 
les Bonet , les Portai , les Rostan , les Bayle, les Lalle- 
mand , etc. , n'ont jamais pu bien expliquer, malgré les 
recherches les plus minutieuses. Ces auteurs, quelles 
qu'aient été leurs lumières en anatomie pathologique , 
TomelV. iVb»^em7>re 1S34. n 
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ont soàveBl ctmfoDdu la lësioo Titaie du cerveau , cause 
première de ces maludios, avec la désorganisation qui 
siirvient par l*ëuit spasmodîque trop répété des viscères 
cérébraux, et par les fluxions sanguines que Texcita- 
tion nerveuse portée au plus haut degré y détermine 
Sans cesse. Ainsi , je suis porté à penser que ces affec- 
tions pathologiques tout à fait déplorables dépendent 
d'une anomalie inexplicable et purement vitale des mas- 
ses encéphaliques, comme Tont justement remarqué 
MM.Bajle(i), Laennec , Cayol, Andral, Double, etc.; 
le plus souvent Tauiopsie cadavérique est insuffisante et 
4!omme inutile pour expliquer les symptômes si épouvan- 
tables qui se présentent dans le cours des névroses. 

Je pense que je me suis assez étendu sur les maladies 
purement vitales du cerveau , examinons les néi^ralgies 
frontales, les migraines qui sont accompagnées des 
souffrances les plus vives, les plus intolérables. Ces af- 
fections morbides résistent souvent à rios moyens théra- 
peutiques , et ne laissent après elles aucune altération 
qui puisse expliquer les douleurs cruelles qu*elles ont 
fait souffrir \ il arrive qu'elles s'éteignent avec les révo- 
lutions des années. Quels sont les remèdes pour les 
guérir, lorsque cela est possible? Ce sont les antispas- 
modiques, les opiacés, la belladone^ qui certainement 
n'ont pas la propriété de changer le système nerveux 
dans sa structure anatotnique. Naguère le carbonate de 
(et a été très vanté par des médecins anglais pour dé- 
truire les névralgies \ il faut espérer qu*avec de nouvelles 
expériences , on parviendra à trouver un remède spéci- 



(i) Article jtMUmh padialfi^uç , i;rand dict. des sôsnc^ médi* 
cales. 



fiqm^ oomnitsMla est arrivé pour le ijfê inietliihtsttl* 

Les hémicranîes malheureiisement jusqu'à ce jour ^ som 
comme au dessus des ressources de lart, à mojns ^ •elles 
ne soient périodiques ec qu'elles .ue repvéseuHuf }â 
âèrre brvéedes anciens. Alors le* quinquina W epipôiie 
comme par encfaaDtement ] c'est çeque j'ai vu dansplu^ 
sieurs circonstance^. ' - * > 

Pourrais-je passer sous silence l'iiydrophobie eom* 
muniquée connue sous le nom de rage, qui porte sou 
action mortelle sur le pharynx? Comme je Fài ditd^ns 
nn Mémoire philosophique sur eeuemaladîe(i), P^Ptal\ 
Bosquillon , Rolfinlk , Laennec de Nantes , etc. > n'ont 
découvert aucune désorganisation qui p4t expliquer cet 
état de constriction qui suffoque les hydrophobes et leur 
inspire cette horreur insurnuHitaUe pour les liquideftj 
il est vrai qu'on a trouvé quelquefois* des engorgemens 
sanguins des orgaues encéphaliques , de la gorge ^ dos 
poumons, de l'estomac, etc. Toutes ces stagnations 
sanguines sont tout à fait insuffisaniès pour d<Htuer une 
^explication exacte des symptômes atroees de l'affection 
rabique , puisque tous les jours ^ dans les hôpitaux et 
surtout au Val-de-Grâce qui semble être le véritable 
théâtre de la mort, sous le règne de M. Broussais , on 
trouve des inflammations du pharynx , de l'estomac, des 
organes pulmonaires , sans que les malados aient pré« 
sente les signes de l'hydrophobie spontanée ou conirau- 
niquée. Ainsi , ces effets matériels de l'état spasmodique 
des viscères ne peuvent être regardés comme' les causes 
de la maladie, mais seulement comme des épiphéno- 

^' ' I I 

(f) Mcmoire ifnprînai à Sonrbon dans \û cours de Faillies «8S3 «t 
afxompA|;af dç ré4exiqos8ur Jles préjagés du peiipU vcpjMtfn r^jar 
tifs à la médecine. 
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jnÀneSftout à fait indépendàns de la nature virulente et 
inerveusedela rage* N'est-il pas souvent arrivé d'ailleurs 
de< n!aperoevoir aucune altération sensible des parties 
qui ^ pendant la vie$ avaient paru être le plus affectées ? 
Il me parait donc incontestable qu'il y a dans cette ma- 
IfKlie.lésicHi vitale du pharynx, sans lésion d'organe, 
c'est-à-dire , que la rougeur qu'on peut découvrir sur 
les cadavres ne constitue point seule la difficulté d'ava- 
ler et surtout la répugnance invincible pour les liquides. 
Il y a de plus, comme je l'ai prouvé par les faits les plus 
indubitables , une dépravation du fluide salivaire. C'est 
jàs&ez 4it sur cette affection morbidç , dont le traitement 
radical est l'une des plus grandes lacunes de l'art. 

Examinons la strangulation hystérique qui n'est 
qu'upe affection sympathique de la matrice. Dans ces 
accès d'hystérie , ne voyons-nous pas souvent le cou se 
gdnfler par le spasme, que Barthez appelait expansif ou 
dilatatoire? L'érélhisme utérin s'affaiblit-il par lui-même 
ou bien par des remèdes qu'on appelle anti-hystériques? 
Aussitôt les muscles ;du cou reprennent leur volume 
nproaal , et la faculté d'avaler qui se trouvait suspendue 
se rétablit. Dira-l-on que , dans un pareil état , il y a eu 
lésion d'organe ou altération des muscles du pharynx et 
du larynx? Ce serait trop ridicule d'avancer une telle 
théorie , puisque les fonctions de la respiration et de la 
dégl^iiition deviennent parfaites, lorsque l'état spasmo- 
dique est tombé soit naturellement^ soit par les secours 
médicaux qui^ le plus souvent, sont administrés sur 
l'organe utérin, le tube intestinal ou les voies nasales* 
. Jusqu ici je n^ai traité que des affections purement vi- 
tales^du cerveau et des organes de la gorge ^ je pense 
qu'il n'est ' pas inutile de jqier un coup d'œil sur 
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celles des poumons, de Testomac, des intestîna. Relatif* 
Tement aux maladies des viscères respiratoires, je citeraf 
la coqueluche, qui précipite dans la tombe une foufe 
d'enfans, lorsqu'elle n'est pas traitée d'après les vrai/ 
principes de l'art. N'y a-t-il pas dans cette maladie què^ 
je regarde comme produite par un miasme spécîàC cir^* 
culant dans l'atmosphère, une név^rose bien caracéSrtsëé, 
comme l'annonce la toux souvent périodique , avec siifU 
focation imminente ? On dira sans doute qu'il y a infliàm-i 
matiôn des bronches \ mais d'où vient que îèpliis sou- 
vent il n'y a pas de fièvre , malgré l'înlensîté des symp-i 
tomes, et que les saignées ne sont que des palliatifs pofnc 
détruire ou empêcher l'engorgement des pdumôn&î pro- 
duit par le spasme , et s'opposer à la congestion k^n^ 
guine du cerveau qui a lieu par la difficulté qTi'è'lé:sâng 
éprouve à passer du ventricule droit dans l'artère piil- 
monaire , à cause du resserrement , .comme etonflànt des 
organes de la respiration, au moment de l'accès? Chaque 
jour l'émétique ou l'ipécacuanha administré à des dose^ 
modérées produit avec les antispasmodiques une ^itë** 
Irison des plus promptes qu'on ne peut espérer afèc*lë 
traitement antiphlogistique devenu à la nlodë 'dâhë 
toutes les maladies. Aussi la coqueluche souvent très bi'al 
traitée par les jeunes praticiens surtout à FépoquepA/- 
siologique où nous sommes arrives, ne me paraît être, 
qu'une lésion purement vitale du pneumo-gaitrîqtfe où 
petk sympathique qui produit les TOmissetnens insépa- 
rables de la toux. 

Quant à V asthme spasmodique, n'est-il pas croyable 
que, dans le principe^ il n'est qu'une îrritatîon'nérveusé, 
sans altération des tissus pulmonaires , et que (ou^^ ks 
épaisissemens du parenchyme et de la membrane mu- 
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qo^aite qu ont d^coUYre après plusieurs ;w^é€S ne sotit^ 
qup.d^sfifieU de la névrose? Je prolongerais trop cette 
difiserution, si je voulais, approfondir toutes les lésions, 
Thaïes des viscères thorachiques ; n^aurais-je pas â citer. 
\i^%pqJ^itfiiipns i^n c^ar si cominuiies aux feoiiues hjs- 
t^iqi^j»/et aux hypocondriaques , si bien décrites pajf 
le prapfiier paéd^i^. de.JN^apoléon, et qui disparaissant 
p|cjup^, jnéthpdeteinpérante ou anodyne, lorsque des 
passiox^s.ti^p. fortes o telles que Tamour, des chagrin^ 
prpfonds pnoduils pdr des malheurs de fortune ou la 
per^ de personne^^ui nous sont chères, n'entretiennent 
pas les battemeos exagérés de Torgane. 

Je passe aux spasmes de ïeston^œ^ Tous les jours ^ 
dans' .IVl^cice de la. médecine^ ne voyons-nous pat 
des .p^sounça qai. souffrent vivement du ventricule, 
sjfps que le ti^su organique soit physiquement altéré^ 
puisque la cause étafit éloignée, le ma^l cesse à Tinstant? 
C'est. ce qu'on observe 9 par exemple, dans la colique 
néphrétique i une fois que le calcul est parvenu dans, la 
yi^ssie^ Tesiomaç reprend son calme , et ne rejette plus 
les p^nes« A 1^ «oite de la suppression ou retard des rèt- 
g}^9^, on voit surji^epir quelquefois des. vomissemens opi^ 
niâtrea avec Jes douleurs les pius vives. Le flux meufr 
li;uel. eslril' rétabli ^ aussitôt le repos succède à Forage 
, e^ le mouvement itntipéristal tique des fibres gastriques 
f ^vi^nouit. J'aurai;5,à citçr encore les gastralgies si fvér 
queatc^ aujourd'hui , souvent confondues avec la gas* 
trîtCf certaines affections flatulentes fort communes ai^f 
|iersonnes nerveuses , et toutes celles qui dépendent 
d'un amas de matières saburrales. Si l'organe dçstioé à 
remplir les fonctions si importantes de la digestioi^ pçAt 
souffrir sana que les membranes qui.coi)(^pQseQt sastrup- 



ture soienl altérées dans leur éiat anatomique y il «ii as( 
de même 4e$ int^tiD«. Riea o'est plas fréqu^ut que d«. 
Yoir des individus être saisis tout à coup d« douleurs, 
abdominales aussi vives quç si elles élai^nt TefjEpt d'un» 
iosirument aigu y ou de Tapplication d'uti fer rouge ^ l& 
pouls est comme éteint ^ il y a défaillance , le visage est 
pale y grippé , la peau froide ; le malade jette les cHaJes 
plus perçans et les plus déchirans. S'il y ayait réc^Ue^ 
ment lésion organique du tube intestinal, veiTait'-on.di^a 
souffrances aussi atroces s'évaùouir,. comme par enclifti^- 
tement, à Taide des bains tièdes ^ et des opiacés? Dans 
les inflammations aiguës de ces viscèi'es, ce n^est pas danl 
une heure ni dans un jour que Ton obtient la solution 
ou la terminaison complète de la pblogôse. Je .ne par* 
lerai pas des matières venteuses ou stercoral^ , qui se. 
développent fréquemmentd.^n^ l^s intestins et produi-r 
sent des gonfle mens ou des. douleurs insupportables. 

Je Juge inutile de traiter des conuuUiQnfi vermf* 
neusesj de V hystérie ^ maladie crueile.i bicarré pro«. 
tée dans ses sympi^esy qui toqrmente le beau aexe> 
surtout daps les classes les plua élevées de la société ^ 
qui ternit Téclat de ses cbarniesau printemps de la vîe« . 
Tous les bons praticiens qnt^ considéré c^ltis affection, 
dans son principe, comme une excitation spéciale des 
nerfs del'utérusî mais peuvent surveniravec le fcempsdes . 
engorgemeiis sanguin^ ^ et mAOke d<es squirrhes ^ vérita^ i 
blés épiphéi^omènes d'un éiat spasonQdiqiveilfop prolongé* 

Je dois mentionner ici les fièt^res iniêrmùt&9ies ^ que 
je ne regarde que comme des lésions vitales et périodi*^.' 
qiies du système nerveux, dont le siégea toiy ours échappé i 
au scalpel des anatomistes dépouillés 4'idéesJiypotbéti^ > 
ques. Certainement elles prodttis^ât 4es eowges tiens est 
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sang sur le cenreau , les poamons et les viscères abdo- 
minaux : mais aucun médecin éclairé n'osera dire que le 
type intermittent est sous la dépendance immédiate de 
ces altérations organiques , et qu'il n'est qu'un effet de 
ces lésions matérielles. Combien de fois ne trouve-t-on 
pas de pareilles lésions , sans qu'il y ait eu fièvre in- 
termittente ? N'est-ce pas ce que l'on voit à la suite de 
toutes les phlegmasies aiguës , qui , bien loin d'être ac- 
compagnées du type périodique , sont caractérisées par 
la fièvre continue ? On ne doit considérer en bonne pa- 
thologie toutes ces stases sanguines internes que comme 
des complications ou des accidens qui , à la vérité , mé- 
ritent l'attention continuelle du praticien. Elles survien- 
nent dans le cours de la fièvre intermittente par l'état 
nerveux qui , dans le frisson^ porte le sang à l'intérieur 
et qui donne lieu à des mouvemens fluxionnaires souvent 
dangereux sur l'encéphale et les organes abdominaux. 
Ces altérations fort mal interprétées ont été la source des 
théories les plus fansses. 

Je ne terminerai pas l'examen d'une question si grave 
en médecine clinique , sans exposer mon opinion sur 
cette maladie nouvelle en Europe, que l'on nomme cho^ 
léra indien^ et qui, jusqu'à ce jour^ a résisté aux 
moyens thérapeutiques les plus connus. Cette affection 
morbide dont les ravages plongent dans la désolation 
toutes les familles et les hommes de l'art, m'a toujours 
paru être produite par un miasme spécifique que des co- 
lonnes d'air ou des rapports commerciaux ont apporté 
des. bords du Gange dans les régions européennes. Je ne 
chercherai point à discuter ëi elle est contagieuse par le 
contact immédiat, ou par infection; les médecins les 
plus recommandables de la Russie, de l'Allemagne, de 
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rAngleterre 9 èe la France , se trouvent partagés d^opi- 
nion sur ce point (i). Ce qu'il.y a de bien positif, c^est 
que le choléra est épidémîcpie, c*est-à-dire qu'il se trans- 
met par Tair atmosphérique. J'ai toi^ours considéré cet 
état pathologique comme une névrose des plus violentes 
fixée sur tous les systèmes organiques les plus impor- 
tans, tels que le cerveau > les poumons , les viscères di- 
gestifs , hépatique , ur inaires. Non seulement le système 
nerveux est profondément lésé dans ses fonctions nor- 
males \ mais encore il y a une altération chimique et vi- 
tale dans tout le fluide sanguin , comme le prouvent le: 
froid glacial 9 les évacuations séreuses abondantes , et la 
cyanose^ qui indique que la transformation du sang vei- 
neux en sang artériel est tout à fa}t suspendue. Les mé- 
decins décorés du titre de physiologistes , qui n^pnt re- 
gardé la peste indienne que« comme une gastro^ntériie , 
ent commis une erreur fondamentale en véritable patho** 
logie. Les vomissemens, la djari'hée, ne sont^ diaprés 
moi y que des efforts de l'organisme pour chasser au 
dehors les matières séreuses du sang pour lesquelles 1^ 
miasme parait avoir iine ceirtainç affinité (si). Ço^iiie 

' ' ■■ ■ 1 ■ • I ' 1 ' . ' i . i l. ■ ■ I II ; , ' I ^ 

' (i) Cependant je mis porté k penser, d*àprè$ les faits» que le eli6<« 
léra est contagieux par myc;cl/0i, puisqu'on yoit les personnes tfurha« 
bitent la mette maison être atteiiites de cette maladie. Ainsr Ton a 
TU à Paris des fatnilles entières moissonnées. La même dhb^itUt^é 
pour le ijrphus et la dysenterie dans les h'6pitaux et dans les maiftoiis 
où l'air est trop coitcentré et chargé dtf Masmes provenant dés ex- 
crémens , des sûeurà et de la respiration des malades. 
' (a) Le choléra européen qui a coùtuine de régner chaque' àv/û4» 
aux mois d'août ei de septembre principalement chez les habhari» 
des campagnes qtii se nourrissent mal et qui supportent pendàîM les^ 
ehdlenrs les tràyaux les phis pénibles, il'ésrréelléhient qu'une afféc* 
tion bilieuse dégénérée atelr im étâ^'kt^ai^ôaiqiiè trèé 2mè^ 
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malhf^^eusement les forces nerveuses et motrices èe^ 
diâiéreiis viscères 1 et surtant des poumons j se trouvent 
stupéfiées ou foudroyées , la réaction ou le mouvement 
centrifuge devient fort di^cile , et la mort trop souvent 
vieux terminer cette scène de souffrances. Je soutiens ^ 
d'après les ouvrages des docteurs Fox , Cfaambert, Ân«* 

i^fitème hépatique et des organes dî|[esti&. Il n'y a que des méde- 
cins ayeugles , routiniers ou systématiques qui puissent considérer 
cette maladie comme uoe hépatite et une gastro- entérite. S^ily avait 
inflammation, elle serait d'une grande Tioieneej comme Pindique&t 
ks dottlears aiguës» ropîntâtrcsé des tomissemens, la tjneopé,^^^ 

Ja ne concidère ce choléra que coame une Téiitable dépuraliott 
de l'organisme /pour chasser au . ddiiors des matières hilienses trop 
abondantes on qui ont acquis une acrimonie des plus fortes , ce que 
les malades sentent eux-mêmes lorsqu'ils voniissent la hile par tor- 
rent. Dans les mois de juillet et d^aoÀr, i) a régné nue diarrhée ac- 
compagnée de tranchée* on de coliques; ks adles étaient tnlieilsei 
au pLm hsut degré ; le pluf souvent pi n'y avait pas de fièvre. On «• 
saurait .«croire qu'il existe des bo^imes de l'art qui considèrest ceflu^ 
intestinal comme une hépato-duodénîte ^ xxne jej unité ^ UéUeg colite^ 
eœclte, et redite , termes barbares bien dignes .de ceux qui s^'eu 
serrent. 

Gellé itffeciSon morbide appelée thMme parlé vulgaire tiet tt#* 
decins n'est qu'une diar rhé e b ili e use compliquée d'une eacîtation 
oerreose^des intestins et qui a lieu pi^^pe fjb^jupie année pommant 
l'itév^V^le s été plus épidémique cette année , on doit Tatuihaw 
^x,f{iiicmm estivales, dp printemps qai ont déterminé dans le fini^jt 
laiigi^U et le ^stéme hépatique nqe diiOhèse profondément biltena^ 
qu'oa^ remarque tous les fjis dans les mois de juillet» d aeùt «t 
leptembve, surtout dans les pi^ marécageua;^ çcucume Lufon^ ete. 

Je ne puis m'empécher ,4^ la dire^ le mot cholérine appliqué A 
cetl^e maladie p'est qu'ungrpssier charlatanisme et. qu'ime expression 
j^pre.à frapper L'Imagination, des .amlades » depuis *qne le cholén 
indie^ parait s^icclimater en France. Cf^t toujours iiiiea£Fect4AR 
bénigne et lég<^ et le peupl/6 des eamp^gaes sf foofisAt àla asM« 
ifi^flif^aUnce ip^ritaoïiief^jw^ , . > 



liftftlOlfS irtTàLÏS* .171 

tomarchi 9 des professeurs Delpech , Magendie , et d^au- 
trtS âïïIlBufs aussi reînarquaLles que je pourrais citer, 
qu'il n'y a dans le priucipe de cette maladie au'une lé- 
sion vitale de tout le système nerveux, accompagnée 
d'une décomposition de la mssse sanguine soit veineuse , 
soit artérielle. Toutes les rougeurs qu'on trouve quelque- 
fois dans le canal digestif ne sont que des effets de cette 
concenèfàtion des tnôuveitietas vitaux et de$ fluides san- 
guins 9ur les membranes muqueuses qui tapissent Tîn- 
tétieut des premières voies, produite par Pétat spasmo- 
diqne piorté au plus hatat di'gré qu'il puisse atteindre. Je 
ne doute pas qu'il ne puisse survenir une inflammation 
qu'on aff elle gastro^entérite ; mais cette vpbîogoldn^est 
que consécutive. Elle est le résultai de Taçtioa des fluides 
séreux , dépravés par le miasme cholériquç, et de l'accu- 
mulation dû ?ang $ùr lés oirgâYies abdominaux. 

J'arrive «ttfih à.la 80:Iu€i*6n dé la graitdet}u)^litrù pti- 
thologique : Y a^Uil des lésions de fonctions sans lé- 
svon d'organes P Etje croie Pa voir Tésoiué 4'«lie ma- 
nière a$riiiaUve par les faits anàiomiqaes , patbologi^etf 
et thér.^uii^ues ^ue j'ai exposés. ^ 

' {^Lamiteuu,proohmlin:nuti9é9k)é) 
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GUKIQUE ET MEHIOniES. 

MÉMOIRE 

Sur les abcès sjrmptomatiques qui accompagnent 
les dénudations et les caries du rachis, et sur 
les signes qiû offre le siège extérieur de ces 
collections purulentes pour remonter par la^oie 
anatomique à la désignation précise des vertè- 
bres affectées; 

(Lu à rAcadémie royale de médecine.) 
Par le doct. BouhiotSàiiit-Hilaire , , 
Ancien chef de cliaiqae à l'HÂtel^DieD ponr les maladim des yeoz. 

. Peem|£iii& piRTiE.— ffistoriquc et critique.'-^l^ Mé- 
moire de sir ÇerceYal Pott sur la paralysie des membres 
inférieurs (inséré dans ses œuvres chii^urgicales , Lon- 
dres , 1790), o^^vrage que nous avons actuellement sous 
les yeux , vint éclairer un des points les plus importans 
delà pathologie du solide vivant. Il fit connaître le siège 
el la nature des désordres de cette terrible maladie , dont 
on ne connaissait alors que les signes subjectifs , c' est-a- 
dire, les symptômes, lorsqu'elle était arrîyée au point 
de déterminer par lésion de la moelle vertébrale , la £ai«- 
blesse et la contracture des membres inférieurs* 

Cette affection fut désignée depuis sons le nom d'abcès 
froids lombo-iliaques , de mal vertébral , de rachialgie 
par M. le baron Larrey , de gîbbosité lorsque ce caractère 
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lui appartient ; elle a aussi conservé le nom de mal de 
Pott, cette dénomination elliptique étant restée dans la 
science comme un hommage rendu au génie du chirur- 
gien de l'hôpital de SainuBartholomew» 

En effet > ce fut d'après des recherches profondes , et 
sur tme indication saisie avec sagacité dans les œuvres 
d'Hippocrate par le docteur Caméron , médecin à Wor-^ 
cester, que Perceval Pott fit plus que d'éclairer le dia- 
gnostic de la maladie , qu'il marcha vis-à-vis d'elle dans 
la voie d'une médication rationnelle, laquelle confirmée 
d'abord par des succès nombreux du pathologiste an- 
glais, se vit bientôt adoptée par l'Europe chirui^icale. 

Ce mode de traitement consiste dans l'application de 
moxas profonds , dont les escharres sont converties en 
fonticules que l'on peut établir de prime abord par la 
potasse caustique. Cette médication n'est pas infailli- 
ble , ainsi que se hâte de l'avouer l'auteur anglais , 
lorsque la maladie a fait de profonds ravages; mais 
comme seul il peut l'arrêter lorsqu'il , est employé à . 
temps et avec la persévérance convenable , ce n'est pas 
moins une conquête importante qu'a faite l'art de guérir. 
Ce mode de traiter la carie des vertèbres ou les affections 
rhumatismales qui y prédisposent , a donc été sanctionné 
par la plupart des chirurgiens de notre siècle ] tous ont 
adopté ses bases , sauf quelques modifications qu'un petit 
nombre de praticiens , entre autres M. le baron Larréy, 
notre illustre chirurgien militaire, ont cru devoir lui 
imposer. 

M. Larrey, qui , au milieu des camps , à la suite des 
&tigues de la guerre^ frappant de toute leur inteusité des 
organisations faibles ou inachevées, comme déjeunes 
conscrits, ou énervées par les conséquences de Tona- 
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nistMf « pu kr mimix ohtorvmp eette maliidîê ^Mttrèiiie^ 
prépare le inoxnàla suppuration longoe et débilitante du 
Cfiiiière potentiel \ il en réitère tonvent Tappltcation , en 
mitigé Taction ^ en ne donnant anx moxaa qu^il appelle 
chinoif qu'une force d'ustion moina grande. On pour- 
fait encore lea préparer avec ceite'conpoaition que M. le 
docteur Jacobaoa de Copenhague emploie : c*e8t le chro- 
mate dépotasse, dont la déflagration sur la peau .donne 
une vive chaleur^ sans produire une Jbr&lure profonde. 

Nous pensons que M. Larrey fait un usage bien utile 
de ces moyens pyrotechniques , surtout lorsque Tafiec- 
tion est rhumatismale, ou que le sujet est déjà épuisé par 
une longue cachexie. Il faut alors relever les forces ; 
M. Larrey y parvient en favorisant la diaphorèse insen- 
sible par le sirop de Cuisinier et le sirop anti-scorbuUque 
de nos pharmacopées, qu'il fait prendre à doses égales 
(s fi Sa) dans une infusion amère de gentiane ou de ga- 
rance ; il donne à ses malades la tisane de houblon ; le 
soir, il administre rélectuaire thébaïque thériacal à 
prendre dans du vin de Bordeaux. Ces moyens conforta- 
tifs ont la plus heureuse influence sur la santé du ma- 
lade. C'est ici le lieu d'exprimer combien le régime plus 
riche et plus réparateur des hôpitaux militaires de terre 
et de mer en France l'emporte sur le régime des hôpi'- 
taux civils même de la capitale , et Ton dirait que les 
chirurgiens de ces élablissemens , par une crainte exces- 
sive des excitans , conspirent avec toutes les causes d'in- 
salubrité qui les entourent, au lieu de les combattre par 
des moyens qu'ils n'ont, il faut le dire^ que rarement 
entre les mains. 

Tous les autenrs qui ont écrit sur notre art depuis 
Pott, et je citerai, en France, MM. Boyer, Larrey 



Roux, Rfbes /tons nos professeurs de clînlfjue chîrurgî- 
cale , et entre tous , M. le professeur Dupuy tren , s! puis- 
sant par son diaguosiic et son pronostic dans les cas de 
cette aflection, ont fait passer dans leurs ouvrages, ou 
mis nombre de fois devant les yeux de leurs disciples^ 
des exemples malheureusement trop fréquens de cette 
maladie *, ils en ont développé avec soin les signes objec 
tifs et subjectifs , les causes constitutionnelles ou prédis- 
posantes 9 les causes occasionelles \ enfin , après avoir 
achevé souvent , il faut le dire , par l'examen cadavéri- 
que, le tableau affligeant des dernières conséquences dé 
cette maladie, lorsqu'elle a marché à la faveur d'une in«- 
curie complète , d*une fâcheuse expectoration , ou sou^ 
l'empire d'une constitution profondément altérée, cei 
maîtres de l'école ont tour à tour posé les bases à peu près 
identiques du traitement à opposer. Si quelque diffé- 
rence s'est élevée dans k doctrine relative aux abcès 
symptomatiques , elle a porte sur l'opportunité des ou- 
vertures à pratiquer par l'art dans ces vastes collections 
purulentes formées à la suite des affections des parties 
Osseuses et fibreuses du rachis.' Les uns ont préféré une 
ouverture étroite , exploratrice , à l'aide du caustique , 
ou d'un bistouri acéré , ou d'un trocart étroit \ ils ont 
voulu laisser le pus s^écouler peu à peu , éviter, s'il était 
possible , l'entrée de Tair et la décomposition consécu- 
tive hydrosulfurique du pus, sa résorption , et la fièvre 
hectique : mais ont-ils pu y parvenir ? Nos observations 
à cet égard nous ont appris que M. Dupuytren^ qui ei| 
agit ainsi , voit le plus souvent ses prévisions trompées, 
et bierï souvent nous avons vu au quatrième ou cin- 
quième jour le pus devenir fétide, et la série des acci- 
dens commencer. D'autres praticiens ont préféré une 
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large onrerture , pour yider la collection tout d^une fois^ 
soit i Taide de riostrument tranchant , comme fea 
M. Boyer , qui serait revenu à cette méthode , après avoir 
changé de pratique à cet égard , et cette conduite dans 
un homme d^un jugement aussi sain et aussi droit que 
Tétait Ai. Boyer, est une présomption en faveur de cette 
doctrine.. M. Larrey ouvre le dépôt symptomatique et 
tous les abcès froids , à l'aide du fer en couteau à deux 
tranchans et incandescent, et fait aussi une large ou- 
verture. Son pansement se fait ensuite à plat , avec une 
grande quantité de charpie enduite d'un digestif animé; 
par là il excite dans le foyer une suppuration de bonne 
nature , il évite tous les dangers de la résorption , et s'op-: 
pose à Faction de Tair.^ Comme sa méthode ne diffère de 
celle de M. Boyer , que parce qu'il fait rougir le cou- 
teau, peut-être, dans le monde , pourrait-on retrancher 
' cette circonstaace , qui fait une impression terrible 
même sur les assistans , quoique nous ne la regardions 
pas sans utilité , et nous en avons vu plusieurs fois des 
succès remarquables , lorsque nous suivions les visites 
cliniques du noble vétéran de la chirurgie des armées , à 
l'hôpital alors de la garde au Gros-Caillou (1827). 

Tous les maîtres de l'art , disions-nous, ont bien dé- 
crit, suffisamment connu , prudemment traité la maladie 
qui nous occupe : la matière pourrait être épuisée ; mais 
n'est-ce pas trop présumer de nos forces , que de penser 
pouvoir ajouter quelque chose d'important sur le dia- 
gnostic différentiel local , touchant la région affectée. 
Dans un sujet qui mérite tant d'attention de la part du 
praticien , pour être guidé avec plus de certitude dans 
l'application des moyens de traitement , igouter quelques 
élcmens de certitude c'est beaucoup faire. 
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' n faut le dire , il est un point de dîagiiostic dans This- 
toire des abcès symptomatiques sur lequel nous n'ayons 
pas trouvé les renseignemens offerts par les auteurs suf- 
fisamment précis et certains ; (:est sur la route que doi'- 
vent suivre nécessairement, selon nous ^ les fusées pw 
rulentes tirant leur source de tel ou tel point carié ou 
dénudé, pour se faire jour au dehors. Les auteurs , il 
nous semble , ont trop laissé au hasard , ou à des circon- 
Slances purement physiques , telles que la déclivité , le 
soin d'éclairer le rapport entre les vertèbres affectées et 
la voie que le pus a dû suivre pour faire sa trouée au 
dehors. Si quelques uns ont donné là-dessus de faibles 
éclaircissemens , ils ne procèdent jamais que par des 
à peu près , sans chercher à établir une utile déduction 
générale, et qui puisse servir dans tous les cas; qu'il 
sufBse de transcrire ce que MM. Lacrey, Boyer et Roux 
. ont écrit à ce sujet. 

(Tome IV des Campagnes , page 869.) > 
-' a Dès les premiers temps de Térosion ^ ily a émission 
de tous les vaisseaux lésés , d'un fluide ichoreux puru- 
lent qui s'arrête d'abord sous les membranes et les trous- 
seaux ligamenteux ambians, s'infiltre ensuite ou s'é- 
panche dans les voies celluleuses vers les points décli-- 
yes , envers ceux oii se trouve le moins de résistance , 
et s'accumule dans des points plus ou moins éloignés , 
OU il produit ce qu'on désigne sous le nom d'abcès symp- 
loçaatiques, d'abcès par congestion. » 

f( La marche de ces abcès varie à l'infini ; le plus sou- 
vent ils s'établissent daùs les régions dorsale ou scapu- 
Jaire , la matière fuse à travers l'interstice des muscles ^ 
jdes attaches tendineuses et des apophyses transverses , 
s^acfcumule dans les parties formées par les aponévroses 
Tome IV. Novembre i834. la 
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et Ida mâtole» iHrges du idot; ijoel^uefou le pua jMAse 
•oQs les piliers du diaphragme , suit la direction du 
ttusde psoas derrière le péritoine , Bramasse au pli de 
Taille^ ou passe par le Bassin, d'où il gagne la région 
£BS|ière« Dans d autres tas , il suit la direction des côtes 
derrtire k plèvre , et Ta former des collections dans Tua 
de^ poiuts de la partie antérieure de la poitrine* (JN^ous 
nous pernielton^ un doute en ce point : nous nWons ja<^ 
mais vu 9 dans la carie du rachis , le pus cheminer le long 
des côtes») Au reste, ajoute M. Larrey, rien n'est plus 
iizarre que la marche de ces fasées , et lé dével<^pe* 
ment des abcès qui en sont le résultat ^ ce qui doit ren- 
dre le praticien très circonspect dans son pronosUc, ainsi 
que di^us l'emploi des moyens à meure en usage. » 
. <âi un praticien , aussi bèn anatomiste et aussi bon 
obcertaiear que M. Larrey, se trouve contraint d^appeler 
bizarre la conduite des abcès purulens , tK>Us aurons 
rendu iin service k la pratique chirurgicale ^ en montrant 
que cette biaarrerie apparente, est pourtant un effet 
Ûen déterminé de Torganisation , et que le chirurgien 
€V^(^» trouvera dans ces circonstances réputées for^ 
tuiles le meilleur guMe dans la détermination du lj«a 
âifecté. 

. Voilà ce que dit Boyer^ tome premier, page '87. 
: «Quelles quescâentles causes des abcèsparcongestfoti, 
le malade éprouve lopg^iemps avant k manifestation dé 
Tabcès , aii voisinage des 0% dont la carie a donné lieu à 
ia formation du pus, une douleur sourde , obscure, mais 
continue , qu'il regarde ordinairement comme rhuma.^ 
lismak^..*. A mesure que le pus se forme, la douleur 
diminue^ et au bout d'un temps plus ou moins long, il 
âe BHMSîfeeie uue tuuieur <kkns uu endroit quelconque 
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ex^emple au dos , aux lombes , daiM quelque point de la' 
région abdominale , à la marge de Tanua^ mais iephis 
souvent à TalRev Celui-ci poussé par Faction du dia*- 
phragme , et des muscles abdbmidaux , fuae le loàg dft 
psoas et des vaisseaux iliaques, et va se creuser im foyer 
à la partie antérieure sup ériéure de. k cuisic, derrièi« 
laponéyrose du /kscûi' 2a td.» ' ' • 

: M. Boyer n'a ignojié ^aucune des circonstances dw 
abcès symptomatiques î relaltTement.au point où il» 
viennent faire lenùr trouée au debor», mats entre le lîéà 
aiTecté et le lieu d^élection, allons-^^nbus dire, de Tabcèa 
froid , auciun rapport n'est saiîsi , et l'on reste dans un 
vague d autant plus fàckeux qu'il se mêle à cette histoire 
incomplète des fusées purulentes quelques err^iirs 
que nous nous pefmetU:Qns de signaler» sans attaquer 
l'esprit, d*observatioa du célèbre chirurg^ qui ^'«i| 

plus, , ; ... . ' •[ 

M. le professeur Roux (Dict. en:;n voL 4jirt. Abcks<f 
1. 1) , n'offre rien de plus satisfaisant a cet égard. « Le 
pus qui forme l'abcès par congestion a iihé source élbir 
gnée'dans une partie quelconque, et le pliis ordinaire- 
ment en conséquence de la carie d'un ou plusieurs os ; 
il s'est frayé une route ou droite ou tortueuse, au mi" 
lieu du tissu cellulaire , cédant à son propre poids , 
ou poussé par l'aciion des organes, il a parcouru un 
trajet plus oxx moins étendu avant de s'amasser Sans 
un lieu toujours déclive par rapport au siège de l'affçcr 
tion principale. Un abcès par congestion éloigné iie se 
forme qu'autant qu'il existe quelque obstacle namreià la 
manifestation d'un abcès extérieur près de l'èndiRrit ek 
la suppuration est établie, et que des circooètaitieesdW'* 
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gAniaation^qoi, pour Tordinaire coïncident arec celle-là^ 
r^nulent facile le déplacement du pus. » 

•Quoi de plus vague. que les premières énoncées de ce 
paragraphe ; le pus fuse, y est-il dit^ au milieu du tissu 
cellulaire, sans préciser les directions; il arrive d^une 
partie quelconque , ce que personne ne met en doute; 
mais ne poorrait-on chercher à la définir ? Le lieu est 
toujours déclive I et la déclivité est-elle donc devenue 
une loi de l'organisme? Nous prouverons qu'elle est ici 
en défaut, ou d'un très mince eflfet sur le lit et dans le 
décubitus prolongé du malade ; mais la fusée suit d'au- 
tres circonstances d'organisation^ que l'on voit être dé- 
sirées, recherchées par le génie éminemment investi- 
gateur de M« Roux , et que nous croyons pouvoir offrir 
aiyourd'hui à sa saine critique ou à son approbation. 

Il n'y a rien à cet égard dans le dictionnaire de^^Sa- 
innel Cooper(arl. Carie des vertèbres)^ et pourtant 
les savantes notes de Brodie , de Pott lui-même , de Ba« 
riston y sont analysées. 

Tie tous les auteurs le seul qui donne quelque aperçu 
à cet égard, estBéclard, mon premier maître en chi- 
rurgie (Ânatomie générale, chap. Tissu cellulaire). II 
y.dit : <( Des traînées celluleuses font communique): l'in- 
t^ieur du tronc avec les membres par les trous inter- 
iVertébraux,les échancrures scijtiques ; )> mais il ne pose 
pâs|}a nécessité de ces fusées purulentes marchant sui« 
vaut ces traînées celluleuses dans des directions dé- 
finies. 

; Dans l'histoire dçs abcès sympiomaliques, il y a donc 
u^ m^^qi^. de précision , nous allons tâcher de com- 
bler cette lacune. ... 
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Deuxième pàetie. — Étude anatomique des parties t*-^ 
C'est sur le rapport forcé par des dispositions anato^ 
miques étudiées avec soin, que nous, croyons pouvoir 
avec quelque confiance présenter un aperçu neuf et 
concluant sur les abcès symptomatiques. Nous osons 
espérer que ce travail pourra ajouter à la certitude dti 
diagnostic un élément de quelque importance , en pré- 
cisant d'une manière plus exacte la route nécessaire des 
fusées purulentes, en établissant un rapport constant et 
direct entre Fabcès extérieur et le point onrié ou dénudé, 
de manière à faire remonter, avec un degré satisfaisant 
d'exactitude et par la voie anatomique, c^u siège, exté- 
rieur de la collection au point précis affecté de la 
colonne vertébrale^ et cela lors même qu'il n'y a de ce 
côté aucun signe objectif, tel que gibbosité, courbure, 
déviation , ou subjectif^ comme la douleur locale, etc. 

Si nous parvenons à démontrer la réalité de l'opinion 
énoncée, nous croirons avoir ajouté quelque chose aux 
lumières déjà répandues sur cette matière par les au- 
teurs qui en ont parlé, et surtout par M. le baron Du- 
puytren, dans la clinique duquel nous avons recueilli 
les faits nombreux qui sont venus confirmer nos pre- 
miers aperçus. Dans un sujet de cette importance , 
donner au diagnostic un degré de précision de plus, 
c'est faire quelque cbose d'utile , ou du moins c'est le 
but que nous nous sommes proposé en publiant ce ré *• 
sultat de nos reclierches. 

Les vertèbres hiobiles qui composent le racbis cl les 
vertèbres soudées qui constituent l'os sacrum , sont foi*» 
mées d'un corps ou disque épais où prédomine le tissii 
spongieux des os courts, tissu à mailles larges, très riches 
en artères et surtout en veines. Les corps vertébraux 
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jopt recouvris d^use couche très mince de tissa com- 
pacte en avant et sur les côtés ^ et encore sont*iis plus 
&il>l«nent protégés par une ossification serrée dans 
Tintérieurdu canai rertébral. En avant ^ la série des yer^ 
lèbres est revêtue par les plans superposés du grand 
surtout ligamenteux antérieur, en arrière dans le canal 
par un trousseau ligamenteux denticulé, mince, qui n'oc- 
cupe guère que la ligne médiane , et ne revêt pas les 
contours des trous de conjugaison, formés par Téchan- 
Gfore Sygmoîdft>d'une vertèbre supérieure et d'une yer- 
tèlM>e infériei^rià 

- ' Ainsi le pourtour osseux qui forme le trou de conju- 
gaison est la partie la plus faible , la plus mal défendue 
contre les érosions du dedans en dehors, de tout le corps 
■dé la Yertèbre. 

.U/i grand nombre de vaisseaux artériels et veineux 
traversent ces appareils ligamenteux ( voyez l'ouvrage 
de M, Breschet sur les freines du rachis) , et pénètrent 
la spongiosité du corps vertébral , aussi est-ce de tout le 
système osseux la partie la plus vivante et la plus pré- 
disposée à tout travail d'inflammation et de suppura- 
tion , et à la carie active dans un tissu osseux si riche- 
ment vasculaire, et rarement à la nécrose avec ou sans 
séquestre^ les cartilages diarthrodiaux s'enflamment, 
et s'usent dans ce cas ; on a dit que c'était primitive- 
ment, nous croyons que c'est secondairement, et se 
désorganisent à leur tour. 

Dans les aujets tuberculeux , on rencontre des tuber- 
culea enchatonnés dans le centre du corps des vertè- 
'bies, its y subissent toutes leurs phases » jusqu'au ra- 
jgoUUseguyqt, ifui «ntraiae à sa suitç ime abondante 
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suppuration , nous avons vu une vertèbre dëlruile , ne 
plus former qu^une cocjue fibreuse. 

lies apophyses articulaires, transverses, épineuses 
des vertèbres , offrent un diploé défendu par une ëbur^ 
nation plus solide, ces parties de la vertèbre se rap«« 
prochent donc par la nature des os courts des extrémités, 
ou même des os en table, aussi ces apophyses sonl-eMe» 
bien moins souvent affectées que le corps lui*inème do 
la vertèbre. 

L'inflammation spontanée ou aceidentelle, lente ou 
plus active du tissu spongieux du corps des vertèbres-, 
est une affection fréquente, soit qu'elle ait poar cause 
une atteinte générale portée à la constitution, comme 
les scrophules, les diathèses rhumatismale, tubercu- 
leuse , arthritique , le rachitisme ou l'ostéomalacie ; soit 
qu^elle s'y développe à la suite de contusions , fractures 
produites par des coups, des chutes, par les corps étran^ 
gers , comme les projectiles de guerre. , 

Ces mêmes accidens peuvent amener des fractures , 
des contusions des parties apophysaires de la vertèbre , 
en ce cas, les suites sont différentes , et alors nous n'au- 
rons pas le même degif^éde certitude dans le diagnostic de 
la marche du pus qui peut être produit. 

Une disposition anatomique de grande importance 
è étudier est celle-ci : 

La dure-mère rachidienne , après avoir fourni à la 
moelle épinière son fourreau aponévrotique, continue a 
se porter sur les racines des nerfs dont elle coeffe le gan« 
glion , et donne à la sortie du trou de eonjugaiéon , à 
chaque faisceau nerveux ,' son névrilèmo propre le plus 
profond ; mais un antre fait capital pour la fin de cft Mé* 
moire, cest que les nerla rencotitMat » en aoriiâM'dn 
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trou de coi\jugaison, une sorte d*étui ou de fourreau for-* 
me par une gaine celluleuse qui s'attache çn formant 
infundibulum , au pourtour du trou de conjugaison ; il 
se continue de toutes parts avec les expansions ligamen- 
teuses, qui servent de périoste aux vertèbres. Ainsi ren«« 
^ fermé dans une double gaine , le tronc nerveux s'engage 
soûs les fascias du revêtement intérieur qui se rencontre* 
partout sous les séreuses viscérales ^ le fascia tboracica oa 
sous-pleural à la poitrine , fascia-iliaca , pelvia dans 
Tabdomen : au col il pénètre entre les muscles scalènea 
et arrive derrière le fascia cervicalis.; aux membre^ 
les branches nerveuses s'engagent d'abord entre , puis 
dans la profondeur des gaines aponévrotiques pro- 
pres des muscles, si bien décrites par M. le professeur- 
Gerdy. 

Celte double couche de tissu cellulaire condensé ac- 
compagne les ramifications du système cérébro-spinal 
jusque dans les plus extrêmes divisions ; elle s'amincit h 
mesure que les filets gagnent en ténuité , de telle ma- 
nière que pour la pensée qui suit cette division des troncs 
en branches, des branches en rameaux et de ceux-ci en. 
filets , toute la division d'une paire rachidienne est con- 
tenue dans une gaine fibreuse extérieure à celle fournie 
par la dure-mère , le tout formant un vaste cul-de-sac , 
dont l'entrée est au pourtour du trou de conjugaison et 
le fond à la périphérie. 

Dans Torganisationdes animaux vertébrés supérieurs, 
l'appareili locomoteur, avec les os , les muscles , le sys- 
tème cérébro-rachidien qui lui appartiennent , ses apo- 
névroses d'enveloppe , forme un tout bien indépendant, 
bien à part de l'être viscéral composé des appareils circu- 
latoire , digeMif I et excrétoire. 
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Le premier de ces deux ëlemens de l'être organisé , 
focme àpropremeat parler l'enveloppe animale , limitée 
par la peau et les aponévroses sous-jacentes en dehors , 
et en dedans séparée des sacs séreux des viscères par un 
autre tégument aponévrotique complet. 

L^ètre locomotile ou d'enveloppe n'est point complé* 
lement confondu avec l'être viscéral ; celui*ci est pé- 
nétré 9 il est vrai , par dés filets de communication , que 
le premier lui envoie du centre cérébro-spinal , filets 
qui lient les deux systèmes des nerfs du grand sympathi- 
qV^ et de la vie de relation. D'un autre côté , le système 
vasculaire ou de la vie de nutrition pénètre à son tour 
par ses extrémités artérielles, veineuses, lymphatiques , 
par des divisions du deuxième ou du troisième ordre , 
l'épaisseur de l'appareil d'enveloppe locoihoteur, tissu 
cellulaire , muscles , os. Cette pénétration réciproque 
n'emporte pas fusion complète , et ne se fait de part et 
d'autre que par des radicules vasculaires ou nerveuses, 
conune pour nous montrer une ancienne et entière sépa- 
ration durant les premiers temps de la yie embryon- 
naire, et une permanente indépendance plus ou moins 
profonde à l'état parfait entre ces deux grandes divisions 
de l'être organisé, comme quelques paralysies générales, 
l'extrême caducité^ viennent le montrer.' 

Que l'on examine la distribution des gros vaisseaux , 
Ton verra que, malgré les apparences, ils marchent à 
partir du cœur soit pour y rentrer non dans les mêmes 
gaines aponévrotiques que les nerfs , mais en dehors 
d'elles. L'artère et le nerf qui semblent cheminer en- 
semble ne sont pourtant pas intimement unis , l'artère 
tend à devenir ou à rester superficielle , le nerf, au con- 
traire , a plonger au milieu des fibres musculaires sous 
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les aponévroses profondes ; ainsi , que Ton considère 
Tarière iliaque primitive , Tex terne , la cnirale , dans I0 
bassin et à la cuisse , on verra qu'elle est tout à fait en 
dehors des fascia iliaca ^ pelvia , transversalis , crurale 
profonde , et tout à fait en dehors de la gaine dès mus- 
cles psoas et iliaque, l'artère passaiït sous l'arche in- 
terne du ligament de Poupart , tandis que le nerf crural 
et ses divisions sont renfermés , depuis leur sortie des 
trous intervertébraux dans la même gaine que les psoas, 
et sortent avec eux du bassin par l'arche externe du pont 
de Fallope , pour de là se jeter dans les masses mus-^ 
ôulaires de la cuisse sous l'aponévrose crurale. Il y a donc 
entre les artères et les veines d'une part, et les troncs 
nerveux , une complète séparation dans la manière de 
marcher et de se distribuer : les artères et les veines oc* 
eupent les coulisses superficielles creusées entre les sail- 
lies musculaires et entre les plans des muscles , et les 
troncs nerveux plongent dans l'épaisseur de ceux*ci* 
61 quelquefois ils paraissent libres de connexion avec les 
muscles et les os , comme le nerf sciatique à la cuisse, 
c'est qu'on ne fait pas attention à ces gaines fibreuses 
qui servent de contre-enveloppe aux nerfs et qui les lient 
intimement aux grandes ceintures osseuses. 

Lors donc qu'une fusée purulente a son origine dans 
, une partie profonde du système de la vie de relation , 
bs, muscles , tissu cellulaire , elle tendra à se faire jour 
en dedans ou en dehors , et n'y parviendra qu'en érail- 
lant les aponévroses ou fascias intérieurs ou extérieurs, 
et cela après un temps quelquefois très long , et après 
s'être creusé de vastes foyers. 

' Si la suppuration d'abord lente^ pais active a pour 
point d'origine des os proioBéémeaî «itiiés , comme les 
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Wrtèbres , peu à peu le foyer qui 8*ëtablU entre Tappa- 
reil ligamenteux qui revêt l'os et son tissu propre 
prend de l'ampleur ; le périoste se sépare par une sorte 
de macération ; comme il ne perd pas set connexions avec 
les traînées celluleuses qui ont le pourtour osseux pour 
point de départ, le pus qui s*est amassé tend k prendre 
celte voie pour se faire jour au dehors ; cette traînée 
celluleuse est exactement la même que celle qui enve- 
loppe le nerf, ou cet infundibulum dont nous avons* 
parlé et qui entoure les cordons nerveux. C'est par le 
premier des trous de conjugaison proche du point carié 
que la fusée va prendre sa direction , et la direction lui 
sera donnée par les troncs nerveux qui s'en échappent 
et qui vont lui servir im^ariablement de filets conduc- 
teurs. Au delà <le la partie retfécie de Tinfundibulum , 
le pus écarte la gaine celluleuse qui le contient , détruit 
par une sorte de pression et de macération le corps du 
muscle, et colle ses parois à la gaine aponévrotique d'en- 
veloppe du muscle, comme le fasciailiaca pour les psoas; 
le tronc nerveux reste isolé au milieu du foyer purulent, 
et «on névrilème propre le défend jusqu'à un certain 
point de l'attaque du liquide putride. Cependant ne 
doit-on pas attribuer à une sorte d'infiltration les tirail- 
leroens douloureux , les contractures , les fourmillemens 
que les malades ressentent dans les membres inférieurs, 
alors même qu'aucune courbure de la colonne dorsale 
ne peut faire soupçonner une compression dans la moelle 
épinioi^? La fusée purulente, en suivant les trajets cel- 
luUeux que nous avons indiqués , arrive à se faire jour 
au dehors en soulevant, en éraillant les aponévroses 
*d'enveIoppe du tronc ou des membres, la peau elle-même 
'«'enflacome) devinât adhérente à la poehe aponévrotique, 
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et Touverlure spontanée se fait, si Tart ne Ta déjà prati- 
quée par un des moyens que nous avons relatés plus 
haut* 

Les exemples pris à chaque région de la colonne veiv 
tébrale , serviront à la ibis de preuves et de moyens 
d'explication ie cette doctrine. 

i^ Région lombaire é — - Que la carie attaque la der- 
nière vertèbre dorsale , ou Tune des quatre premières 
lombaires , le pus , selon nous , fasera par Tun des trous 
de conjugaison qjii^séparent ces vertèbres , et suivra les 
gaines cell uleuses qui entourent les nerfs qui en émanent; 
rarement le pus accompagnera les branches musculo-cu« 
tanées sorties de la première paire , mais plutôt en pas* 
sant d'une paire à l'autre y il disséquera les branches 
anastomotiqucs qui forment le plexus lombaire dans 
Tégaisseur du psoas , et prendra pour conducteur le 
tronc principal qui sort de ce plexus ou 1& nerf crural ; 
lui-même reste accolé à la surface interne de la gaine de 
l'enveloppe ou fascia iliaca , qui isole le foyer de l'abcès 
symptomatique, des vaisseaux iliaques et du péritoine ; 
c'est alors que l'on sentie foyer formant une saillie molle 
en arrière des musclés de l'abdomen, dans l'une ou l'autre 
fosse iliaque. Peu à peu la collection , en prenant du 
volume et par l'effet de sa pesanteur, et surtout si le ma- 
lade se tient debout , quoique cette circonstance ne soit 
pas nécessaire, sort avec le muscle psoas par l'arcade 
externe du ligament deFallope, et se montre à la partie 
supérieure et externe de la cuisse , où. son siège ^ sa 
fluctuation molle , l'empâtement qui en résulte feront 
toujours distinguer ces ajbcès des hernies et dès autres 
tumeurs inguinales. C'est alors qu'en plongeant avec les 
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attaches du psoas etcle riliaquejusqu'au petit trocbanter 
la tumeur s'enfonce, sous le fascia crural et croise , eu * 
les so:ulevant les vaisseaux cruraux. Ceux-ci sont pla- 
ces entre ce fascia profond et le feuillet de laponéyrose 
criblée* qui n'est pour nous que du tissu cellulaire en 
dépendance avec le derme, et dont la séparation est 
tout artificielle. Les vaisseaux cruraux, ainsi placés au 
sommet d!une tumeur qui n'offire pas de changement de 
couleur à la peau , pourraient en imposer pour un ané^ 
vrysme, si les raisons de position et direction ne devaient 
éloigner.cette idée; mais leur présence rendra le prati- 
cien, circonspect d^iis Touverturede Tàbcès par conges- 
tion 9 qui se fera, à peu de distance de Fépine antérieiui;e 
et supérieure de Tos des iles ; car c'est alors que le chi- 
rurgien, averti par la fluctuation extérieure à la cuisse , 
et par les signes de, la <;achexie générale, peut essayer du 
moyen extrême ^ et dangereux de la ponction* Mais , 
comme il lui importe de poursuivre localement la carie 
des vertèbres, et la dénudation qui s'en est faite , ce que 
nous avons dit l'éclairera sufiTsamment sur le point où 
il devra appliquer les séries de moxas, c'est-à-dire, dans 
la hauteur comprise entre les quatre vertèbres lombaires 
stipérieures et la dernière dorsale. L'action des moxas 
se fera toujours à courte distance, que ce soit l'une ou 
1* autre de ces vertèbres qui soit attaquée , car la préci- 
sion que nous pouvons donner ne va pas au delà, et 
lyoutons, n'est pas nécessaire. 

_ a® Région lombaire et sacrée. ^^ Qu'au contraire ce 
soit la dernière lombaire, les première, deuxième, troi- 
sième et quatrième vertèbres sacrées qui soient atteintes^ 



«DseniUe on téparément, le pii» B^engagcra de Biètàe 
dans les i]ifuD4ibuluin fibro-celluleiAx dont nous avons 
parlé^qui reçoÎTentà leur sortîeie nerf lombo^saeréet les 
brandies antérieures du ple&us sciauique-, tontes ces 
•branchés ainsi eootenues^ dans ces gaines se tronvent 
comprifes sous le fascia pelm et sous l'enveloppe pro* 
"pte du pyramidal. Lorsque tous les troncs nerreu^ se 
soitt réunis en plexus, ils forment le cordon princîpâ^l on 
le nerf sciatique qui sort dn bassin par la grande échan**' 
emre de ce nom« 

Lorsque la carie d'une vert^re sdcrée commence^ le 
pus décolle on le ligament intérieur en canal , ou le re* 
vêtement extérieur et antérieur, puis rencontrant la 
-gaine d'enveloppe du neif sciatique , là fusée le prend 
•pour conducteur et sort avec lui du bassin , se creuse > 
dans la celiulosité qui accompagne ce nerf, une vaste 
poche qui soulevé les fessiers eii arrière et arrondît la 
'fesse y en suivant le sillon latéral de cette région , sillon 
qui a pourpoint de départ le grand ttochantér/ en de- 
hors et en arrière. C'est alors que l'on sebt'Âans cette ré* 
gion une tunvsur fluctuante que la pression peut refouler 
dans le bassin. 

An bout d'un temps plus ou moins long et par Tacca*- 
mulation de nouveaux matériaux , la poche purulente 
gagne efn étendue, marchant dans la gouttière sciatique 
qu'elle remplît et déforme , elle arrive au niveau de l'at- 
tache du grand fessier , déborde la ligne. dn carré crural 
et peut gagner le tiers ou la moitié du membre pelvien. 

C'est un cas de ce genre trouvé sur un soldât au Val- 
de-Gràce , qui nous a donné la clef de cette doctrine 
concernant la marche des fusées purulentes dans les ma- 



hàïês êm TAohk. Un s^jet se troarant sur les ubkt do 
dissection de cet étabHssementi oànons cnhivionsTaiift» 
tomie tons k direction de notre habile confrère^ le doc- 
teur Sédillot X âtqoard'hiii major instructeur dans cette 
école de santé militaire^ nous observâmes à la région, 
moj^enne et postérieure de la cuisse une énorme tumeur 
qui remontait vers le pli delà fesse, soulevant la masse 
des muscles de cette région. Cette tumeur d'une grande 
mollesse était sans changement de couleur à la peau ; 
nous crûmes avoir affaire à une tumeur graisseuse , le 
cadavre étant peu émacié et n'ayant sur son compte au- 
cun reusdgnement qui pût faire croire k un abcès symp* 
tomatique. Ayant ouvert la tumeur, une sanie d^une 
horrible fétidité s'échappa par flou , et son action pro* 
longée pendant Texamen att^itif que nous fîmes de ce 
cas intéressant , fui cause pour nous d'une pustule ma« 
ligne i la main qu) mit nos jours en danger. 

La poche é^it eonsidérable , ses parois étai^ent d'un 
gris nôitÀtre au fond ^ le nerf sciatique était isolé et son 
néyrilÀme^issiv et enduit aussi d'une couche de -pxk* 
trilàge noir; e^ remontant vers l'échancrure sciatique 
avec le tronc nerveux , nous arrivâmes à une communi- 
cation rétrécie qui faisait le passage entre la poche 
extra^pekienne et la poche intm-pelvienne ; celle-ci 
était formée par. le décollement du revêtement liga* 
saejRtenXr.^u sacr.i^ijQ.^, le^. quatre yertèbres sacrées,, à 
compter :>d£ la depxième^. étaient .dépouillées de leur 
périesne^t^uperfilnelleiàent cariées ^ les vertèbres lom^ 
baires Asiieht saîués, etitn'j^ avait pas d'abcès lomCo- 
iliaques. 

C'est autouirj49^ ftU qujB.jsçnt venues se gro^p^ 
toutes les lumièÎM4{uiiu>tta ;OiU ^lé données par des caa 
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du même genre , que nous avons recherchés aiFec soin 
pendant plusieurs années (x). 

Dans le cas du décollement par la carie du ligament 
yertébral antérieur du sacrum, il arrive ce qui n*a 
pas lieu dans une autre région^ c'est que le pus. trouve 
à s^engager également par les gaines celluleuses à droite 
et à gauche , fuse par l'une et Tautre échancrure sciati- 
que, et qu^au lieu d'une tumeur dWseul c6té, on peut 
en avoir deux ; la déclivité fait augmenter celle sur le 
côté de laquelle le malade sera observé ; sHl est sur le dos, 
la pression alternative fera passer la coUection.de. droite 
à gauche , de gauche à droite, en passant entre les os 
cariés et les ligamens vertébraux . antérieurs Jargement 
décollés. Ce cas est grave, car il montre Un vaste déspr- 
dre. Nous en avons observé plusieurs exemples dans le 
service de M. Dupuytren à THôtel-Dieu , mais nous n!a-! 
vous pu le constater par rairtopsië, quoique ce fdt soit 
anatomiquement démontré pour Uous. 
• Ainsi , nous avons bien circonscrit à la carie des vertè- 
bres sacrées et de la cinquième lombaire , les fusées^pur 
rulentesqui filent dans la gouttière sciatiquè de la fesse. 

' 3® Carie des vertèbres coccygiennes et dernières sa^:^ 
créés. — Si ce sont la dernière vert&re sacrée et les 



" (x). En février dernier noiîs ayons ohsttré k Patitopsie on cm âè eé 
genre; M. Désir, interne de la salle Saint-Jean^ et M. Sansim^ notre 
honorable maître et ami , ont bien Tonla constater les laits comme je 
les ayais annoncés devoir être ayant ronvertore dn corp^. L'abcès était 
lombo-iliaqne donble , la carie affectait les i'% 9* et 3* yertèbres lom- 
baires. Les vaisseanz iliaqaes et ororaox étaient tout à fait en dehors des 
foyers pamlens, qpi avaient* diksé^ les mnsefeà pabas et ilia<{ae| le 
nerf ctoval était isolé an foni dif la pocbe dd'Vaboès^ . ' n 



Uditt^értèbr^ éoeèy^nnei^ qui sbnt'ctffvéedvét'DbaBeQ 
at^Dâ vu dêâexefinples, lé ]^^ suivait' kb irdlkMfés cél*- 
lulettses deftoinquième et sixième pahrès>éàoi^d j marche 
atec elles ent^e lés )>làns'ii^onéVrotii]ue8 qm<««mpreia- 
liêdt dans leur épaisseur Willtiscles'âacro-e^âfé^ygieit^^ 
«eleveur-dé l'atins ; its'svcêuma4e eti perfdrànt cëë niiuces 
ttponévtbsés dàu^les graissés qui encoorl'ent le reclttiti,^et 
la collection venant se faire jour au dehors le long des 
fiuiei imemes' de h tuli^rosité d6 risehion, petit en 
imposer pour 'Hû aboès stercoral; mais Fodenr du pus 
qui i^échappede^ cette fistule est celle propre aux fluides 
qui viehnent des os malades} le styler boutonné peut 
aideir le diagudstîc ^et mettra facilement en cet endroit, 
suritf^voie d'une cavie des irertèbres coccjgienfies, qu-il 
peut atteindre. 

4^ Région dorsale. —Les abcès symptomatiques à la 
suite de la carie ou de la périosti te, rhumatismale des ver- 
tèbres dorsales se voient moins fréquemment que ceux 
dus à une ajQfection de la région lombaire ; cependant 
les dernières dorsales sont encore assez souvent attaquées 
par le mal de Pott , et même on voit se manifester une 
gibbosité consécutive, e t alors Tapophyse épineuse de la 
vertèbre supérieure à celle cariée, qui n'est plus soutenue 
et qui chavire en avant, se redresse, et devient un signe 
palhognomonique du lieu affecté et de la vertèbre ma- 
lade, mais souvent ce signe manque. Aussi doit-on cher- 
cher à savoir, si la collection se trouve à la région des 
lombes , à quelles vertèbres on doit remonter comme 
siège de la carie? Nous avons observé que , dans les ca3 
de carie dorsale, la marphe des fusées purulentes pourra 
paraître singulière ^ elle est celle-ci. Ce n'est pas avec la 
Tome IV. Novembre i834» i3 






Yh9m9»4i ^^ d-««^pvépaf%tÎML)^Wi plttl l%QifoylW 4« 

- Da^ Iqs çaa.cl^i t^rif» k h^fég^tm doi^^Ale^l»- ooUetiîml 
nVirÎKef^iMiviî^Aati pl»«iiH99ayW Jo 6tsi)ia.fiQiéi»fiiit 
qai pfis9<9rdii.ftler»ui» au 4ev;iiitde§ pki»$ anufrifeilra d^ 
iuî/^f^Mm»i4^e%à n dt» fibcè* £rpidi paioMAent enicp 
point.» iJsjMHxi dn« à uv^Mr'm i^aaletde Ui^èteelle-dièflic^ 
^Of la pftfiie qui 9e uroiiye iieii avant de m tourimcfe oa 
angle vertébral. . . i - — 'i 

Dans les cas de carie des vertèbres dorsalçs. çj dç la 
septième cervicale ,3e la tète ârïïcujlàîré des cites et.de 
leur col, le pus stiît une traîiiëe cçllùleuse qùî âccbui- 
pàgtie les divisions de !à ^rancVe postérieure dés paYrc^ 
BôrvèUSes ^ dissèque et détruit la ppriîon de3 niasses 
musculaires lombo-iîbrsalés et arrive avec leâ rameaux 
les plus ténus sous raponévrosè d*eî)velôppe ou fa^çià 
dorsalis»A\oTs fiis.aiit entre l'aponévrose et Ta gâîhé 
propre des muscles que souvent elle <rifamè,çt que 
quelquefois elle respecte, la collection purulente mar- 
che selon les lois de la déclivité • car elle ne suit plùs'd^ 
branche nerveuse, et, {.ourla théorie, est comme arrivée 
au dehors. 

Au point où Taponévrose dorsale est serrée par je 
muscle transverse , la collection reste fréquemment sta- 
tionnaire , et ce n'est qu'en cheminant par une infiltra- 
tion ioogme/ qtn-êlle continue à marcher vers le bas^ 



pour s^arrèter définitivement à ce point oè TaponéirM^ 
dorsale vient s'attacher à la crête moy^ne de l*oè dès 
lies et aux apophyses transverses de la première vertè- 
bre sacrée ] elle y augmente , et c*est ^en ce poitit) le plus 
extrême de sa marche, qu'elle se fait jour au dehors 'ou 
que le chirurgien est contraint à Touvrir* ' > 

Ainsi , h la région dorsale , et pour h dernière ver- 
tèbre cervicale , nous établissons que la fusée purulente 
passe toujours en arrière^ mais il nW possible de 
préeiser la vertèbre affectée qu'en sachant du malade 
le point où la collection fluctuante a commencée se faire 
connaître ; mais n'est-ce pas un grand avantage que 
d'établir contre toutes les apparences , que l'abcès froid 
placé en arrièl*e de la colonne vertébrale et s'arrètatH'A 
Tos des lies, appartient toujours à un« carie de la ré- 
gion dorsale? 

• " / 

5^ Région cervicahet base du crâne. -^ Lespvemierp 
eépaces intervertébraux entre roccipiial et l'atlas , envit 
l'atlaëet l'atia, etlesautres trous de conjugaison étfik 
t<égion cervicale, donnent aussi passage à des pâirea du sys^- 
lè^e péfébpo-rachidien latéral 9 ces paires se divisetif ein 
branches antérieurejs et postérieures j celles«-ci se jetiem 
dans la masse très sensée des muscles de la région cervi^ 
cale ; les antérictires forment un plexus superficiel, puis 
profond, dont toutes les parties se eommuûiquent par 
des anses anastomotiques. Ces branches nerveuses ren« 
contrent à leur sortie des trous de conjugaison le» 
mêmes gaines celluteuses que neus aVons' déjà signalées 
ailleurs ,' puis elles s*' engagent entre les |>lans des muaM 
des ititertransversaires du col'et les- scalènes : bientôt 
toutes ces branches se réunissent confusément pour ferw 
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. mer le plexus cervical , qui lui-même par des anses se 
. (9)iifond avec le plexus brachial ^ aussi les fusées puru- 
. lentes qui commencent à suivre la gaine d'une des bran- 
ches du plexus cervical arrivent bientôt à s'engager dans 
. la cellulosité qui appartient au plexus brachial , et des- 
cendent en suivant cette voie entre les scalènesà la région 
latérale du cou, jusqu'à la première cète où elles peu- 
^¥edt s'arrêter, pour franchir plus tard ce passage et se 
. molitrer dans Taisselle ou fuser encore plus bas à la ré- 
gion internedubrasavecan des plus gros troncs, comme 
lie nerf médian* 

Ba^e du crdne.'-^Sî ce sont les os delà base du crâne 
(vertèbA'es crâniennes), qui sopt affectés , comme par 
exemple, les masses latérales de Toccipital, les nerfs 
pneumo-gastrique , glo^so-pharyngien , l'accessoire du 
nerf vague, le spinal, qui sortent par le trou déchiré 
.postérieur, l'hypoglosse qui sort par le trou coodyloï-- 
dien 4e. la masse latérale de l'occipital, serviront de cpn- 
<âucleurs, et le pus descendra av^c les plus gro$ troncs 
dans la gouttière celluleuse latérale du col , en arrière 
4es. . muscles ' sterno-n^astoïdien et digastrique, pourra 
SfOnk^ver la veine jugulaire interne, plus bas l'artère ca* 
xpûde dont les battemeus au sommet d'une tumeur pror 
^nde et lentement; accrue pourront en imposer pour uu 
•auévrysme , si les douleurs névralgiques , conséquences 
de l'atteinte des canaux osseux , ne téioioignent d'une 
affection des troncs nerveux qui y passent. 

Si le rocher est carié , soit dans sa portion dure^ soit 
dans sa portion ix^oUe on mastoïdienne , le nerf facial 
ou portion di^re de la septième servira au pus de trace 
QDuductrice , a moins que, ce qui arrive le plus souvent. 
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la carie dëtrùisant rintérieur du rocher, le pUs ne vienne 
à sortir par le condui t auditif e:stterne ^ ou que Tapopbyse 
mastoïde étant cariée , le pus ne s'amasse en un foyer 
local et circonscrit en arrière de la rainure digastrique* 
Nous en avohs eu un exemple cette année sous les yeux. 
On pourrait suivre cette étude pour les vertèbres an- 
térieures de la tète : mais nous croyons avoir donné assez 
de détails anatomiques paur convaincre de la vérité de 
nos vues , et nous les bornerons là. ' 

Conclusion et résumé de ce Mémoire. —Nous avons 
suivi région par région les caries dès os spongieux du 
racbis , nous avons indiqué d'après des observations qui 
se sont offertes spontanément , et étudiées sans préoccu- 
pation d'esprit, ce que nous croyons avoir saisi d'exact 
et de régulier dans la marche des abcès symptomatîques 
dépendant d'un ou plusieurs points cariés du rachis ou 
de la base du crâne. Il nous reste à établir quelques signes 
différentiels avec les abcès froids et dépendant d'autres 
points affectés du système osseux; 

Lorsque des os longs, fémur, tibia, péroné, humérus, 
radius, cubitus, les os courts, métacarpiens^ métatar- 
siens, phalangettiens , et nous assimilons à ces os courts 
les apophyses épineuses des vertèbres et leurs prolonge- 
mens transverses , sont affectés de carié ou de périostite 
rhumatismale ou syphilitique \ ces os qui ne servent pas 
de ceintures osseuses aux branches du système cérébro- 
rachidien , conservent autour dû point carié, derrière le 
périoste enflammé et épaissi , le produit de la sécrétion 
morbide qui s'amasse localement , et qui , ne trouvant 
pas les 'traînées celluleuses dont nous avons parlé » ne 
fuse jamais au loin ; de sorte que la collection peut bien 
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s^ékrgir, mais tie peut s'éloigner, et on trouve tonjour» 
le point carie an fond de la poche purulente. Cela est 
encore plus^KensâUe pour les os plats, comme Tos des 
lies , et le scapulnm , le sternum , les condyles des os 
longs , et les os très courts du carpe et du tarse : c^est ce 
qu'on voit si manifestement dans la coxalgie , dans les 
tumeurs blanches avec carie des condyles , du genou , du 
calcanéum ] Tahcès reste local , soulèye le périoste , mais 
ne fuse jamais au loin.' 

Ces considérations qui nous paraissent importantes et 
qui embrassent toute Thistolre des fusées purulentes du 
corps himiain peuvent être résumée» dans les proposi- 
tions suivantes : 

I. Les caries des parties centrales des vertèbres cra* 
niennes , et surtout rachidiennes sont accompagnées or^* 
dinairement de fusées purulentes. Quelquefois ce symp- 
tôme vient à manquer. Lorsqu'il existe, le point où 
Tabcès se montre désigne anatomiquetoient la région oà 
existe un point carié ou dénudé. 

II. Si le point carié appartient à la masse du sphé- 
noïde postérieur , à ses ailes et à la partie écailleuse du 
temporal, le pus fusera avec la branche maxillaire infé- 
rieure de la cinquième paire; ce cas est encore inconnu 
par Tobservatiou. 

m. Si la portion pétrée du rocher et la portion cellu'- 
leuse mastoïdienne sont cariées, le pus s'ouvre une voie 
par Tureille moyenne et externe , ou perforant le diploé 
deTapophyse mastoïde se fait jour en arrière de la rai- 
nure digastrique , et ne fuse pas au loin. 

IV. Si les vertèbres cervicales et les condyles de Toc- 
cipital sont les pojnts cariés ^ le pus suivra les bjpaiiclKié'. 



St jf\et\Xfi ce'tyîtty^c^^hiàVki^^^^ d'àKë^ à la 

région Uiéftxlè d\i col, î>uri flémèîre fe. élaVîcnfe , dans 
la région axiliaire , et enfin à la partie interne du htt^s, 

'' V; Si'ïa«*«lère cW'vÎL'ar#^îteéé#*e^^reri^ 
sales i fetIa:i«ë'afftiealaîre3^?ëSté5 ëtl'^ophyse arli- 
ctrTâîrè Jéscô^eS^nt èèrriéé^^'la ë^^lléciion pwuîeïite se 
mortifie en Mf poiiil ^ùëlëônqûé^de Itt ¥^îon ïombôHlor- 
sale , ^ô'uïiVjitfnévWàéi^fl^r^lè , «t toujours en dedans 
dé rsrfngle'des'*èttth,'ëii'S*ai'j^ic?ft VSpihe de los desités/ 
Si le corps d'une côte est carié en dehors de son an- 
gle de fle^don , la carie formera un abcès local qui ne 
fusera qu en avant vers le sierntim , mais climcilemént. 

VI.Sï!aîenHfei%^dd?é#fé><ftiWq^Wn5 f^^ 
bairéfs sont ^eftl^è^ dëtiucKè§f âu-ééfHëes^ làtr^éé p^tîAmtt 
suivra prësqtië'ïni>iiHÂW^i7rén^'fe*i»6«c d^tf âerf ^rijtrift', 
disséquera Pés^psôiiaôr' et fllaqtte-',^ df^as^Mk^ âfvëe lé nerf 
et les muscles sdirêràf'blie feiWWie dw ligament 'de fal** 
lope , potrrse niôhti^ér d'àlfcM ëh'hant et en dehors d< 
la CUÎSSB9 t)àîiÉ''ëù dédants sous le$ vaisseaftrx cru^tnr» 
mais sans connexion intime aVécfec^. 

.B'areiùéht' le pus' sdît le^ fetariches mu^ctilo'yûtttaftiées 
émanées dé là 'première paire lotitb^re , -^lors le p<ls 
s*amasse en \in ftyyer vers l*épîttë' attftérîeuf e él supérieure 
de Vos des lies et en arrière. * ' ii^^r-: 

YÏL S ici yfmêhtei '9àetééë éVh>âeW^^ lombaire 
sont dénudées et c6¥iééâ ; léf |>tÉs stftvra lels ttr»Dclws àvu 
j^lexus sacré par lès troirs^sAt^rés «tm^rteariB; leUçaide 
a(;eompàgtieràl!è' grand nerf sdàfi^tte à sa "éoviiê in im»*' 
sin , et formera une tumeur fluciuante danB^ilUgmftdai 
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Si topt le saci:i^Qi|.e&t.démidé ou carié j, la tqn^ur $f[^ 
fera voir de chaque côté ^ daboris de la fe$s0 et fluer^ 



d'un côté à l'autre. 
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YIII. 3i le^.dQV1^der;|^iè^e3 v€i:tèbres d^ ysacram et les 
deux premières vertèbryes seulement du coccyx sont dé- 
nudées et^ cariées 9 la collection purulenjter^ fera au mi-, 
lieu des graisses qui çutc^uren^t jie^ectuni^, I^ Çf^î^^s^^ luani- 
festant aussi sous. 1 a pe^)ie;;i; arrière, 4^. fistules et. 
d autrc;;^, signes avercii^iiit île praticiqi^^iiir^rorigine àa 
fpyer purul^nlf ^ , • f.j" :. 

.IX. Lorsque deux réeîôns , la lombaire' et la sacrée , 
par exemple , sont atteintes chacune dans deux ou trois 
vex^l||{r«5,q^i $e s^y^; ^1^3 C£(ç,actères.de Va^cès symp** 
içmaXÂ^Iue se^çpn[ibineroi;iV;Aûi(S]^ ^^^ ^Ç.<iÇ^^> ^^ aura, 
abcè^i iUaquQ çtr fessier, qi^i compauniquetroi^t icusemble , 
ce dont on a'assure,par. la.Huctuatjon.d'.Wi foyer à Tau- * 
ti'e. Ce cas très grave jpwwxtre que npn' seulement les, 
yerlèbres de§ deuxoqégioiiis sont atteintes 9 mais encore.' 
quek pouçlour de l'écjiapcrurejscbifttiquç de l'os des 
îles est dénudé de pérîos^p- . . . - :. 

XiÇ, lieu prii^tivement affecfé est désigné par le lieu 
où .rabcès iliaque ou fessier. s!est aussi premièrement 
montfi^^lrfVbcèsfessiej* peut se manifester lepremier, et, 
la dénudation aller en remontant. 

X. C'ésl^ur feoils unevçrité incot^f^^blç que, dans 
récoaii0mîeil)3 rhonutie e^jdesanim^iji^ Je pus n'accotca- 
pagnejlimaisl^y%iasc»ux>,arlèrpspav,eii]^e$, lorsqu'il a. 
pour ofrigîne,îm poiu^qjç^ç^konqiïe p^OÊÇ»»]^ flu système 

locomgt^lljrwnl) -Mr.:? • . i; ;•>.•«:; : i; i/ït;i •. , _..., 

Le pus ne fuse le long dç* jYWPeàu^ j^glga^pc^ifl^ii^c-. 
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ment des veinés, qu'en détruisant les traînées dii tissa 
cellulaire superficiel qui se trouvent sous les aponévroses 
extérieures d'oiveloppe; ces aponévroses n'appartien- 
nent pas au système musculaire , mais au système tégu* 
mentaire. Cela se voit dans les phlegmons érysipélateux 
des membres* 

Les artères et les veines, surtout les artères, quoique 
paraissant quelquefois dans une connexion intime aveu 
lés troncs nerveux, se trouvent très séparées d'eux par 
des gaines toutes particulières d'enveloppe, qui pour le& 
nerfs remontent aux trous des ceintures osseuses qui 
prot^ent le système nerveux central cérébro-rachidien. 

Notai Des observations nombreuses puisées dans les 
auteurs, ou qui se sont offertes à moi dans les hôpitaux 
n'cmtpu être transcrites dans le corps de ce Mémoire, 
dont elles ne feraient que surcharger les détails sans 
ajouter à sa valeur, nous croyons devoir les supprimer. 
Les ouvrages de MM. Boyeret Larrey nous les ont prin- 
cipalement offertes ; nous y renvoyons, en priant le lec- 
teur de les commenter d'après nos vues. 

KESPONSABILITÉ DES MÉDECINS. 



Tentatii^e de procès contre un docteur en médecine 
à raison des opérations de son art. 

Rapport' juridique et réflexions à ce sujet ; 
Par te doct. Godblle, 

Médecin del*HÀt«l-Dka de Sdssonf, cher, de la Légioii-d'HÔimeiii^ ete; 

Depuis plusieurs années , des procès scandaleux suxw 



gjss^t dô plfiâfeurs points de notre territoire j éûntte 
des docteurs , pour raison d'insuccès dans I^ur» op^t^-* 
tion&. Des coddAmnatians ont été prdtioâoée^ ) les lois y 
nous devons le dire, ont été faussetnM:it dp|>U^uées (r)v 
(Fart. i38a du code civil). Deur médecins ont subi 
la peine des malfaiteurs. De tels jugemensL^ donnent k 
croire que les triburtanx qui les ont portés^- ngec-ràn- 
naissent point la législation qui règle. Texercioe de lamé^ 
decine en France , et que les médecins eux-mêmes ne lat 
connaissent guère mieux ^ en effet, i T^xcéption de qu^ 
ques unS' de ces derniersr^ au nombre desquels je me 
plnis à signaler le doetenrCbandra y de Bordeaux; la 
plupart ont vu condamner leurs confrères, sans élever la 
voix y sans réclamer en leur faveur la loi or^^anique de 
l'art de guérir , en date du 19 ventôse ^av xt^ la a^eile 
qui leor soit applicable, lorsque toutefois ils:iie seaobt 
poim rendus coupables des crimes que punissent lés codes 
de toutes les fiatioBS. 

Je ne parle ici que des docteurs en médecine et ed 
cbirurgie,; car cette même loi place les officiers de sanié 
dans une condition un peu moins favorable ^ et cela de* 
vait être* Elle porte textuellement y art. 29 : 

« Les officiers de santé ne pourront s^ établir que dans 
« le département oii ils auront été examinés.,,* Ils ne 
« pourront pratiquer les grandes opérations chi^^urg^- 
« cales que sous la surveillance et Tinspéction (ï'^un doc- 

rj- ; ^ ■' . . -.■• —^. 

(i) 'Nous Tonlons parler de Tart. iSSa da Gode civil, qui ne pent être 
appliijaé dans respècev qa'en âtrpposant qti'ti aatféantît Tart. 39 de la loi 
àa i^ TeptÔÉr an 3u; or, nous eroyons que les lois pédales non abro» 
gées conservent lenr 'poissanoe , et continaent de régir les matière» sp»* 



Ht teur^ dans les lieux où celui-ci sera établi. Dans le cat 
« d'accidens graves, arrivés à la suite d'une o{>ération 
« exécutée hori de la surveillance et de V inspection 
« prescrite ci^dessus, il y aura recours à indemnité con- 
« tre lofficier de santé qui s'en sera rendu coupable. >i 

Ce texte est positif, et la conséquence irrésistible qui 
en jaillit n'est-elle pas cello-ci : donc il rCy a pas de 
recours à indemnité contre les docteurs. 

Eh quoi! la présence d'nn docteur suffirait seule ^onr 
donner la sanction de la légitimité à une opération qu'il 
ne pratiquerait point; et celle qu'il exécuterait de ses 
propres mains serait attaquable ! Avec une pareille logi« 
que , personne n'est sûr de conserver sou état , son hon- 
neur 9 ou sa tète. Je connais tel individu qui se ferait 
estropier volontiers pour avoir une indemnité. 

Et quand bien même une loi aussi claire , aussi pré-* 
cise n'existerait pas , de quel droit les tribunaux prêtent 
dent-ils nous traduire a leur barre pour des faits de notre 
profession, eux qui sont impuissans pour punir l'assassi** 
nat résultant d'un duel? Mais quand un malade confie 
sa vie à un médecin , ne pourra-t-il pas se trouver des 
gens qui vous diront qu'il y a ausâi un duel entre eux? 
Non, répondra «t-on, c'est une transaction, c'est un con- 
trat tacite , en vertu duquel le médecin s'engage à porter 
au malade tous les secours que ses lumières et son ex- 
périence pourront lui suggérer, et en vertu duquel le 
malade s'engage à reconnatire les services que lui rent{ 
le médecin. 

Lorsqu'un juge commet Une faute dans sa coiiduitet 
privée , et même dans sa conduite publique ^ il est ap- 
pelé devant sa compagnie, il est oensuré) répricdatidé ^ 
enfin jugé par ses pairs. Pourquoi n'éll (SéttàP-ilptLéàé 
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même des médecins ? Eux aussi sont des magistrats in- 
stitués par la loi. 

Les tribunaux , à ee que j^entends dire quelquefois , 
ne sont point exempts d'erreurs , souvent funestes. Y a- 
t-il recours à indemnités contre les magistrats dont le 
jugement est réformé par des juges supérieurs en hiérar- 
chie? non , que je sache. Eh bien! une opération , un 
traitement qui n'ont point réussi , sont aussi des juge- 
mens que la nature n'a point confirmés. Mais les juges 
peuvent être pris à partie; sans doute. C'est la loi qui le 
dit positivement ; elle en spécifie les cas , de manière à 
ne laisser aucun doute. Le médecin peut refuser son 
ministère, le juge ne le peut pas sans déni de justice : on 
peut intenter une action contre celpi-ci, on ne le peut 
contre celui-là. C'est un tort de la loi , peut-être : mais 
dès que le jugement est porté, dès que l'opération est 
consommée, tout est dit : respecta la chose jugée , res- 
pecta l'opération. Je le pansay , disait Âmbroise Paré, 
et Dieu le guariU 

Une opération chirurgicale , dans laquelle le malade 
succombe ; un traitement médical qui n'est point cou- 
ronné du succès, sont une seule et même chose. Si un 
tribunal se croit le droit de prononcer des indemnités 
contre le chirurgien , bientôt il en prononcera contre le 
médecin. Voyez quels désordres vont se ruer sur la so« 
cîété ; quelles perturbations vont désoler les familles. 
Qui serait désormais assez fou pour apprendre un art 
devenu à ce point nuisible à celui qui l'exercerait? 
Comme les embaumeurs de l'ancienne Egypte , les mé- 
decins, après leurs opérations, n'auraient plus qu'à 
prendre la fuite, pour éviter les pierres que leur jette- 
rait la multitude ! 
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Âmbroîse Paré , que nous citions toul à Theure , 
l'honneur de la chirurgie française » raconte avec sa naî« 
veté ordinaire ^ deux faits qui doivent trouver leur place 
ici, pour la r^lè des tribunaux et des* médecins. <c Le 
a Roy ayant la fièvre, M. Chapelain , sou premier 'mé- 
« decin, et M. Gastellan, aussi médecin de S'. M. et 
« premier de la Royne, sa mère, lui ordonnèrent la 
<c saignée : et pour le faire on appela titk qui avait le 
« bruit de bien saigner ,i lequel cuidant fkire Ouverture 
« à la veine , piqua le nerf : qui fit prompVÈment e!fcrièr 
a le Roy , disant avoir senty une très grafnde douleur, 
a Par quoy assez haultement je dis qu'on desserrastla K- 
« gature , autrement que le bras s'enfierait bien fort : 
c ce qui advint subit avec une contraction du bras , de 
« manière qu'il ne le pou voit fleschir ny estendre libre* 
a ment, et y estoit la douleur extrême, tant à rendi:oit 
ce de la piqueure , que de tout le bras. Pour lepretoier 
(c et plus prompt remède, j'applicfuay un p^tit emplastihe 
« debasilicon, de peur que la playe ne B'a^lutmast^, 
a et par dessus tout le bras des compresses imbuesèn 
■<( oxycrat> avec une lig^^ture expulsive, comiUençafit? ah 
. « carpe, et finissant près Tespaule, pour faire renvoy au 
<c sanç et esprits au centre du corps, de peur que le6 nîtis- 
:«: clés ne receussent trop grande fluxion, inflammation, 
M et autres accidens. Gela faict, nous nous retirasmes. à 
« part, pour adviser et conclure quels médicatneïis oh 
« y devoit appliquer pour seder la douleur , et obvier 
« aux accidens qui viennent ordinairement aux piqueu- 
tt res des nerfs. » Le traitement proposé par Ambroise 
fat accepté du médecin , et mis en usage. « Par ainsi , 

« continue l'illustre chirurgien, la douleur cessa Le 

« Boy demeura trois mois et plus, Sâns pouvoir bien fies* 
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« ol))riii.e»l0adre 60a bn» : néanvoins (giAces à Dieu), 

«. f^% pavfaiqteamt guary» san» que l'aetioa faU demeu- 

«( re« aucuD^oiieiu nUée. Or, afians^noua coDeltt, ou 

' f ]fi9 ausdîu médicamens n'euaseot été suffiaam pour ob- 

4c tQuii? la^/Quralion , d'user d^huile £ervente, afin de eau- 

« téri^r le nerf: ou mesme de le couper totalement : 

« parce qu'U estoit plut expédient . qu'il perdis! Tae- 

ft Uph du bYPl 9 que de le laisser mourir misérablement 

ft à fajulç dejç faire. Comme il eatoii advenu de ivcente 

€ empire à madeaipiselle la baillive Courtin , deraen- 

« rantrue.S^îple-Croix, près, la Bretonnerie^ à Paris>, 

. « à laquelle ; pour avoir esté ainsi mal saignée ,^ le bras 

« Iqi ^pnobfL en gangrène^ et totale mortification, dont 

..il ell^ mjouwl p«tr. faute d'avoir esté ainsi secoi»- 

.a xtie. ¥»^ OE^avrea d'A» Paré , liv, X, ch. 4'* 

; Çray^x-yous q^» le ministère public d'alors ^ait fait 

jUM^fiquètfî.j^pr. ces deux cas qui dui^ent certainement 

f^€i beaucoup de -bruit dans Immonde ? Pas du tout. La 

légi8làlii>i| du règne de Charles IX était-elle donc moins 

^févère que la nôtre? Je ne le pense pas. Mais la magis>- 

iXf9tm»r pfioibablement'.bt. compretiait';raieux. Laissam 

;f^a€un dans la sphère de ses at tribu tions^ éllie abqudo»- 

naU.aUit «aédecins; la connaissance et le jugement^ des 

^aits4Q:lâtir art ; c'était alors c9mmc ce devrait èireau>- 

jourd'hitiy^omme (toujours, uaprincipe généralement 

reconnu que cet âdeço antique : . . : .r ' >^ 

Qtiod mtfdîdoraai est - * ' - -> 
... . ]?romttqnt raediGi> tfacteiit f^iU|i FibM» } . v -. /. 

. . f . HpR.Ep. Il, X.), 

jLe fofiverneinent se prQ|K)^e, dit^on, de'présenltib 
incessamment ans, chambrés ilai réforme^ de noire code 
médical* PeulTètroua jour réforiiiiC£»iiHil aosainou^ lé^ 
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f^hiàfm §69énÊie-.âàni plueitwrA parties fié MUiv^léjà 
pluf :s» harmttiiè^ee nos nfOQura etnoB luniàiresiii Mais 
4piel^0kra le gâiivernemeut' tisses libéral pour dàtec Je 
ffinér^^xsL peuple JGira&çaîs.d-ui};sy9tème'de>lûis où Ls^ry 
S«l?iiâ, âi^^imêm^iqn'qa Angleterre, appliqué amo^itrâiiSH^ 
actions civiles , comme il Test 2(uj[pBrd'htti hux a/faivps ; 
•fimiv^lbkP Qa'éo altendaiitfiisptte tieureuis» époque , 
gm ètt.fÎ030 du^inAÎBis'dtVàpplieJiAîoK i œs cas ^pémoÉ 
âutl ifS;jqpédeslfl6 ^euls peiiveià coMialffey'^el^jqi^eilSi 
^exxh $(mt jeniàtatide jugeras' il e&% en B^anqe un^'^d^ 
dei$ti»febftBS8tz;ficlairé!Qoui»veoe[voiif le Inqnfait cUîis li<n' 
hMh publiqsuss^drddgiidfidlfifii j6«irv c^'est ^atis^èomusdir 
L'pirdreidtfssdLédacinsi'L^s Jui débiBr c'eirt métomkMAiW 
HônpfrmdB hi^igeBiité^ a'^spitie f^ûtéJ'Diiniffret ymtrei 
«oiie5^etîtpasoq>i0prendpedQ;cfar{n^ratfasii^doê offiiâists è& 
tmilé^ittiaûbnJiîùibei^m'Aèk ictap^j'et^qu^îl faut IsÈihs^ 
a'iéUsiiidDÇyBau&àjBdn^eitre an doètiurat ies plus>Hialrâils( 
imm qh'ils'-iubîséé^t les mémed éicamefts>' et^qv^^o^ iiié 
ne fasse pas de leur réception une spéculaliott'fidrialw 
-Qulil wffi adthdonciiplàf ^ îa^temr qu'un ^^^éul ordfe^'en 
médcoiflre^^txniiàfttf U>i^^juâJqu?iin s6ui'ordré'àafis>lâ pvè^ 
«rtse'^.qua ttous'desi'tiodtiiesqfeçiiiirem jidfir'ttiè^ sÀiyê 
lihjfiiqner,. pdâsqu^iU r^iveut ^ës ^mémeè ^fis nio*^ 
-iviiiijjpiâs sQkiri^aiix- parient âmevqti'iis1e:60i^ 
qNfr.lrar>4;dt}{>s^VqtleFon<âXTgè'de» ét«Ô6«J)fi4iiii' ôblidîési 
jet cpi-ôh aôit^^i^ririais plus sévère*' ^Ïotïs les examé»^^. 
iMais qt^àîô>fe Icfttiiâdécin cortvetosbfelti^fit munti de^ co»-' 
rSUti^dë^'&ë^Vti'^i y i^sie'cbmp'téteiiîérit Hiîîdé^nd^iit 
et>libre-dans rexcrcîce de la l^^mie m4««ioa d'-h4»aa»ité 
U^ J^i;Ççt;,cpn6]ç^{, Qu!esl-il be^^oi u de. code, pénal çt^j^re 
11^ liâputtA d'kom»a»p^ Ilsiftffirâ ^de Juît)fai«e pr^noiscer 
le sermeirt éPH*i^ocraie. 



ToMefois si Ton p«*8i8te à vouloir Waoèr la iûMè^ 
eine^. dftns un système de pénalité cpiii nous paraîtrait 
aTilip;/^ plus noble des €Krts\, pour noas.;bervir des^es^'- 
prcsisîons d'Hippocrate , qu'on accorde doBc aux méder 
cins,rii9us ne saurions (trop le répéter « -«le droit A'èire 
jugés par leurs pairs (i)* ç ' ■' - ^'- 

Ges considératîûtts qaeije n?ax point < voidt&éténdf« 
davantage , dans* la crainte* de; fatiguer le lecteur qui les 
àtyaiMans doute devinées d'avance-, miïiKnt para avoir 
quelque. opportunité, dans un momena^t>ù.tims lesies^ 
prits, occupés d'un .proeès. qui: à du^^setentiamb^nt, 
a^fisn senteni^ueplus Tifemait laoécessitéil'unq réfoi^^ 
meiilans>rexercice de Fart de- guérir^ Ekxiles-ekpriinant 
j'e&9rce tvai.droil et je reoaplis[> iiikdeycSr. Xa>^niéôlj9oiiie 
^1 i^inbée dans un étatid'anaccbie>qui«|K>firrait>^-eon«^ 
4mirii^{i 'la dégr^datifHA ^>à Vj^iliémmemaJuB temps eyt 
yanudf. la rendre à cette mblesaey àfcette. dignité dônet 
Sip^oratevQuJftit déjà Tenvironner,. ilijrJaplus de deux 
irnlhlti^kr- \.. ? . ;- i •!«;.. ■! r.'^ <j,-.r:; fv; 

r J 41 vu.^vec étcmnement l'appUoation^ des^ lois gêitfé^ 
r^Us à, de» faits purement médicaux!; e'e&trà<rdiie l'oubli 
49;r<9pplic^tt<»i. d'jupe loi .«pécialetdanalune. matière xôv^ 
à fait frpéjQÎale*. J'ftn ai^émi avioc d'hdûaraSbles.pérsonnéif. 
J'ai vurde^rtiyes désordres ; j'ai ch^c^^i^n eà quidé*- 
pendj^it de mon faible pouvoir, .à y^ meUf^^ietrmâ. ijjf. 
procès déplorable ^lUit s'ouvrir, jeVa^éiofiffé daiiA/Son 
principe , et j'ai ainsi prévenu un grand scandale. TA 
résolu, de publier les pièces principales .doee procès, p^r 

(i) Ii'aatear propose k cet effet la formatioii d*ô'a Jury' médical ayaat 
le ditoit de oensttre et. de rqkrimande, et poayanl an besoia. ttsaocftv 
raccosé deyant les tiibnn^iuK ordinaires^ : r . ^KqK^b la lUivw. ) ' 
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sant que, même après un laps de quinze années, lescir-> 
constances leur rendraîent en quelque sorte rîniérêt de la 
nouveauté. Je désire que mes confrères trouvent dans 
ma conduite une marche toute tracée , si l'envie , ou 
quelque passion plus basse encore , prétendait les tra- 
duire devant les tribunaux. 

DÉNONCIATION. 

Extrait (Tune déclaration faite en la mairie 
de par M. maréchal de camp en 

retraite. 

Le 4 février 1 8 19, s'est présenté par devant le maire 
d' le sieur Du maréchal de camp retraité, lequel 
y a déclaré avoir l'intention de soulager l'humanité souf- 
frante, tant dans cette commune que dans celles envi- 
ronnantes , pour professer l'art en chirugie , et a pour 
cet effet représenté un brevet d'apprentissage , a déclaré 
Fintentionde prendre patente, eta ajouté qu'il avait sauvé 
plus de trente personnes de maladies graves de celte com- 
mune et environs, maladies des plus invétérées que 
plusieurs chirugiens de cette commune et environnan- 
tes avaient traité sans succès et même estropiées j ce.qu'il 
s'obligeait de prouver devant l'Académie de chirugie à 
Paris; il demandait qu'il lui soit donné acte de là pré-; 
sente déclaration , afin qu'elle soit envoyée à M. le soùs- 
préfet^ déclarant au surplus, qu'avant d'être général, il 
était officier de santé > qu'il a même été aux Etats-Unis 
avec M. de La Fayette , ainsi que sous M. Le Bailly de 
SufTren, dans l'Inde, ajouUnt quil ne s'était jamais fait 
Tome IV. Novembre i834% ï4 



pi^yçc ^e, «es honoraires ^ 3inon le rçmbourftem^^ dçi 
médicameas pr^opoés e( par lui avancé» , ete.i 

Sigwé Dij et P 

, PoKi: extrait couforme, délivré à M* 
dQcteur ep médecine h aur sa demande çt 

réquisition. A ce 9 février 1 8 f g« 

Signé F ^ 

En marge est apposé le cachet de la mairie. 
JVo/a.Noiisreprodiiisgi«^|^ emploi Vf$9%(mXg» «es fautes de rédac- 
tion. 

Ï4e dpct€UF ***, ru» des médecins pripcipauic du pays, 
l^omPIf dis^Dgvié p^r ses connaissapces et son désinté«t 
ressèment , ne tarda pas à être informé de cette dénQiîr 
ciation, dont le bruit se répandit avec rapidité, et à 
laquelle le nom de TauleuF , décoré du Mtve de général, 
donnait deTiinpQrtanceaux yeux du vulgaire. QuoiquHl 
n'y fû? point personnellement désigné , il se crut ixApliir 
citeiueut attaqué, aussi bien que ses confrères des <9nvi<r 
fOns. Le gant était jeté, il le relevfi, et prit la résolutioii 
d'accepter \g combat le premier^ Il se fit en çonséqueuQç 
délivrer Textr^it qu'on vient de lire ^ et provoqua unç 
enquête pour la ju&tificatiou de sa conduite eu ce gui 1« 
conceruait, ]^e juge de paix du canton rendit, sur s^ 
plainte^, UP^ oxdpuuance ps^r laquelle il m^ cou^ la Kuîsr 
sÎQU dçlîcate autanj qu'iiçuor^ble de vérifier les faits , 
d^QU faire un rapport cireoixstapçié, et d'exprimer mon 
opinion, pour, être ensuite prise par \^ tribuu^l ^Ue-me- 
flure qu'il appartjçfidrait. Je iu'e:pBtpressai de déféj^^e^ i 
Vordonnanc^ 4» juge etjjç fis le rapport suivimf,(t) ; 

(i) Ce rapport ne ftit point rédigé contradictolrement avec le dénon- 
datefr^pniiqac c* dtifties a'aiftîfr point qm^fé légale pour 
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Ce jourd*hui treize février mil huit emt dix*nQ«f» ea 
vertu de Fordonnance de M. le GonHe de 
juge de paix du canton de eu date d'hier, 

par laquelle ce magistrat n nous invite k venir pr<K)^der 
<€ en sa présence et en celle de M. Iç qfiaire d' 
K à la visite de plusieurs individus sur lesquels M. 
« docteur en médecine audit lieu « aurais ei^ercé de» ^pé* 
(( rations chirurgicales , constater Tétai aetuel de .eet 
« individus , et dire si les opérations auxquelles ils au* 
« raient été soumis, ont été pratiquées suivant les règka 
(( de l'art, » 

Nous soussigné docteur en médecine de la Faculté da 
Paris, n^édecin de Vtlô tel-Dieu de Soissons » etc., nous 
sonxmes transporté en la commune d' edt 

étant arrivé vers trois heures, de Vaprèn-midi, dOam nous 
i^ommes à Vinstant rendu eu Thôtel d9 M* le juge de 
paix 9 où se trouvaient réunis ce magisira< el le maire de 
la commune. 
. Là ont été présentés à notre exf^mm : 

I. Adrien-Bonaventure Preux, attiuçuvrier. Agé dm 
58 ans. 

Cet homme, daas;le coura de Vauxkée i8i6> Uravafllal 
à rabattage d'un gros arhre, lequel, a'étaut détaehë à 
Timproviste vint frapper ave,c yiolencdlepiedganehe de^ 
Vpuvrier, et| lui pressa fbr^mwt cetrte,{^i^d«i centre tm 
fragment de rocl^e,ti*às aigm. I^e «^p fut tel^ qu'il ànv^ 
cha, de sa place la maUqole exter<ie » ^pielle fui enberfo 
net 'y qu'un grand nombre de ligàmelui farem déobi» 
rés , que toute larticulaJtion fut çpuiqae écrasée et eafiii 
presque désorganisée. Il est facile 4e concevoir ton» W 
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accidens qui ont dû suivre nécessairement un pareil dés- 
ordre : une inflammation intense s'empara de tout le 
pied et de la jambe; une énorme suppuratiou s'ensuivit 
et dura près d'un an; des esquilles considérables prove- 
nant du broiement des os du tarse sortirent successive- 
ment. Néanmoins la cicatrisation de cette effroyable 
plaie s'opéra, et cet homme a conservé un membre qu'il 
pouvait perdre ainsi que la vie , s'il eût été soumis à un 
traitement moins rationnel que celui employé par le 
docteur *'^*. Et on peut dire que cette cure , loin d'ap- 
peler sur lui le blàme , lui mérite au contraire les plus 
grands éloges. 

Voici l'état actuel du bkssé : Ankylose d'une partie 
des os qui concourent à l'articulatipn ; pied encore gon- 
flé j douloureux dans les variations de l'atmosphère ; 
deux cicatrices situées transversalemetit au dessous de 
chaque malléole et correspondant anx plaies décrites 
ci-dessus ; cuisse un peu rétractée, sans doute à cause de 
la position observée par le blessé pendant un long espace 
de temps 5 maisdu reste le sieur Preux marchant très 
bien à l'aide d'un simple bâton. 

II. Jean-Louis-François Michy , âgé de six ans; cet 
enfant, d'un tempérament lymphatique, à peine conva- 
lescent de la rougeole, tomba d'un âne il y a environ 
trois mois, sur le bras droit. Les deux os de l'avant^bras 
ont été traetufés à leur partie inférieure tout près de 
l^irticulation. Les fragmens ont intéressé les tendons des 
muselés fléchisseûi^s àé la main et des doigts ainsi que le 
ligament annulaire interne , précisément à l'endroit où 
les tendons glissent sous ce^ligr')ment. Quoique dans cette 
circonstance 7 il n-'y ait pas eu écrasement comme dans le 



hespoksabilité des médbciks. ai 3 

, cas précédent , néanmoins le désordre a été grave , et lé 
docteur *** n'a pas Srdé à voir se développer une in- 
flammation très violente qui envahit tout Tavant-bras, le 
bras et la main, et détermina une suppuration très abon- 
dante qui eut principalement sa source à la parue infé* 
rieure de Tavant-^bras près du poignet et vers le tiers 
de ce même avant-bras. La plaie la plus étendue située & 
la partie inférieure du cubitus près la tète de cet os, mi 
à découvert une partie des tendons des muscles fléchis- 
seurs, quelques ligamens, Textrémité inférieure du ra- 
dius et du cubitus et les os de la première rangée de 
carpe. Ces accidens ne lui ont pas permis d'appliquer sur 
le membre Tappareil convenable pour maintenir les 
deux os dans leur position naturelle. Il a craint avec rai- 
son, en établissant une compression si modérée, si légère 
qu'elle fût, d'étrangler en quelque sorte Tinflammatiou 
et de ramener au degré le plus redoutable , c'est-à-dire 
à la gangrène qui déjà «tait imminente et qui pouvait 
entraîner la perte du bras et peut-être même celle de là 
vie. Sous ce rapport la conduite de M. '^*'*' a été conformç 
à la prudence et' aux règles établies. 

Exposons maintenant Tétat actuel du membre. 

1^ L'avant-bras présente trois cicatrices encore croù- 
teuses; une supérieure vers lel tiers ou le quart su- 
périeur de ce membre et deux' inférieures , dont l'une à 
l'endroit cité du ligament annulaire et l'autre à la parti- 
inférieure du cubitus. 

2^ Les deux os qui concourent à la formation de l'a- 
vant-bras sont- rapprochés , attendu que l'on n'a pas pu 
appliquer ni les compresses graduées ni les attelles con- 
venables pour tenir ces deux os écartés et s'opposer ainsi 
à l'action des muscles pronateurs qui tendent sans cesse 
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à les rapprocher l'un de Vautre 5 et de ee rapproche- 
ment de même que de renfoncement de Tune des cica- 
trices mentionnées plus haut, il résulte une légère 
-difformité de Tavant-bras. 

3^ Le mouvement de flexion de la main ne s'exécute 
que difficilement, parce que les tendons des muscles fié- 
èhisêeurs de cet organe sont , par YeSei de rinflammà- 
tion qui s*est fait sentir, surtout au poignet, restés 
adfaiérens au ligament annulaire précité. 

Sans doute ce cas n'est pas très heureux , puisque le 
but de Tàrt, c'est-à-dire le rétablissement de Torgaue 
dans son état d'intégrité, n'a point été atteint; mais nous 
avons prouvé que Thomme de Fart avait fait ce que la 
prudence exigeait de lui. Et pour le juger avec impar'^ 
tialité ne convenait-il pas de tenir compte de toutes les 
circonstances graves qui ont accompagné Taccident, et 
qui en ont compliqué la marche et le traitement? Une 
fracture simple, dans des circonstances ordinaires ne 
demande presque aucun soin. Ne sait-on pas au con- 
' traire que la plaie la plus légère peut devenir mortelle 
si elle est reçue dans des circonstances défavorables. 
Tous les praticiens savent que la convalescence de la 
rougeole se prolonge souvent au delà du terme fixé pour 
beaucoup d'autres maladies. Nul doute qu'ici il ne con- 
vienne de faire la part de cette éruption dans les acci** 
dens qui se sont mxinifestés consécutivement. 

* Observations. Dans une telle conjoncture, notre pre- 
mier devoir a été d'obéir au mandat de M. lé jugô de 
pait , et notre premier sentiment de rendre justice à utt 
confrère estimable. Mais avant de terminer ce rapport, 
nous croyons devoir y consigner des considérations qui 
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fiaitit)m tout naïutellemeiit du sujet, et qui peut-être 
)ie serôtit pas 6sin$ iiiÛuencè poul' arrêter de seifiblàbles 
poursuites à Tavenir, et mettre la inagistrature en garde 
contre la caloiuhie ou là cHaillerie des envieux OU deé 
ignoraus. 

Nous pensons que les docteurs eh inédeciné ou en 
cliirui*gie nef peuvent sous aucun rapport être recherchés 
pour les opérations qùMIs ont exécutées. Sont-elles cpiir 
ronnées du succès, leur réputation s'en accroît; la gloire 
ôa la fortune les attendent. Si elles ont un i^éisultàt mal- 
hetireUx, on rie petit, on né doit jamais présumer qU'il 
y ait etl ignorance de la part dé l'opérateur; son diplôuîe 
ne le déclare-t-îl pas pourvu des connaissances exigibles 
pour l'exercice de l'art dé guérir? et suppc^sera-t-on ja- 
mais que l'artiste n'ait pas fait tout ce que ses connais- 
ëânceâ pbuvaient lui inspirai: poiir sauver sôtl malade ? Il 
ii'en est pas de tnême à Tëgard des officiera de santé : 
la loi du 19 ventôse an xi les à placés dans une catégo- 
rie toute particulière. Us ne peuvent pratiquer lés gran- 
des opérations qu'en présence d'un docteur {i) ; ils sont 
même passibles d'une indemnité , si leurs opérations ne 
réussissant pàé ^ ils ont négligé cette fortâalitëi CT^t là 
le seul Cas où il soit question de recherches contre les 
hommes de Tart, c'est-à-dire contre les officiers de santé^ 
et encore ces récherchiss &é borhâât-elleà 4 une demande 
en indemnités. Telle est , sur ce points la législation 
française : c'est clu fiibihs iiôtrè avis. 
«-•-•■• -^ - ' 

(i) n est Tiai que ces mots sont i^ontés dams le texte de la loi : dans 
Us lieux oh celui-ci sera e'tabli ; mais q[iil ne voit qae liuéralemèni ùiter- 
prétée cette addition empêcherait dans beaacoap de cas Teffet-de kl dis- 
position salataire par laquelle le législateur à vbnla pallier les graves 
tàéoitvJiâens dé la viciensd institmâoki des ôâoièrl dé s&nte ? 
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L'opinion publique est donc le seul tribunal auquel 
on puisse traduire un docteur ou malheureux , ou inat- 
tentif, ou même ignorant. Et nous ne sachions pas 
qu'aucune législation soit ancienne, soit moderne, chez 
aucun peuple du monde , ait jamais attaché à Tinsuccès 
d'autres peines que des peines morales ; or ces peines 
sont le mépris ou l'abandon d'un artiste maladroit. C'est 
par des succès que , dans les arts libéraux^ il faut faire 
taire la malveillance et l'envie. 

Ce raisonnement prévalut dans l'esprit du juge , qui 
rendit immédiatement une ordonnance de non-lieu , et 
mit la dénonciation au néant. Ainsi fut close sans bruit 
une scène qui s'était ouverte avec éclat , et dont on se 
promettait un bel et bon scandale. 

Je dois faire remarquer que plusieurs autres individus 
étaientx encore disposés pour subir l'examen , mais on 
n'osa les produire , dans la crainte qu'ils ne fournissent 
matière à de nouveaux éloges en faveur du médecin qui 
les avait traités. 
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ANALYSES D'OUVRAGES. 

Essai sur Panatomie pathologique du système 
osseux; 

Par A. L. Boyer. 

L'auteur s'est proposé d'éclaircir, autant qu'il lui se- 
Tait poss^blC) les points les plus importans de l'anatomie 
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pathologique dn système osseux , sur lesquels il règne 
encore tant d'obscurité. Il a démontré que toutes les 
lésions des parties dures sont parfaitement identiques à 
celles des parties molles^ il est parvenu à retrouver 
toutes celles-ci dans les premières , et à prouver que les 
affections décrites sous les noms d'ostéo-sarcôme, de 
spina-ventosa , de carie , etc. , consistent , non point 
dans des lésions spéciales , insolites , mais dans des alté« 
rations organiques^ inflammatoires ^ etc. , bien connues, 
et que Ton peut détîerminer en y portant Tattentlon con« 
venable. Aussi , ces dénominations sur lesquelles on est 
si peu d'accord , sont-elles bannies de son ouvrage , et 
remplacées par d'autres qui ne sont point un objet de 
discussion. Afin d'éviter les sources d'errei;ry il a tra- 
vaillé pendant long-temps à i*assembler un grand nom- 
bre d'os malades appartenant à des sujets dont il connais- 
sait l'histoire ] il a décrit les altérations qu'ils préseur 
taient, sans leur donner de nom; il a vu comment on 
passait successivement des unes aux autres : c'est alors 
seulement qu'il a cherché à déterminer leur analogie 
avec celles des parties molles , et qu'il a choisi une dé- 
nomination pour les désigner. Plus tard, il a lu avec soin, 
il a soumis à l'analyse la plus minutieuse les observations 
les plus importantes que nous ont transmises sur cet 
objet les médecins anciens et modernes^ français et étran- 
gers , et il a pu ^ en les comparant avec celles qu'il avait 
recueillies , reconnaître la véritable nature des lésions 
auxquelles on avait souvent assigné des noms qui ne leur 
convenaient pas. 

Nous allons donner rapidement une idée de ce travail 
qui n'est lui-même qu'un extrait d'un ouvrage plus 
étendu que l'auteur se propose de publier incessamment. 
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L'ouvrage est divisé en trois sections : là prem!èi*e 
traite de Tanalomie générale des os et des patiies <}ui s^;^ 
rattachent immédiatement , telles que lelir systèitie Vaà- 
culaire , la membrane médullaire , le périoste* 

La seconde est consacrée à Tétiide des altératiôtis deà 
os et de leurs dépendances. 

Dans la troisième , on cherché à déterminer là vérita- 
ble nature des maladies appelées darie, spiha-ventosa , 
ostéo-sarcôme. 

Dans la section anatomique, ràiiteûr appelle Tâtten- 
tion sur les cavités des os et les membranes qui les ta- 
pissent , parce qu'elles joUent un r61e impoi'tatit dans 
leur pathologie. Dans Un os long , elleà sont de trois 
sortes ; leà uneà doiit les paf ois sotit formées pài^ la sub- 
stance réticulâîre , occupent la partie moyettne dfe léUrs 
corps ; l'es autres interceptées par la substance spongieuse 
se trouvent aux extrémités , les derfaièi'es enfin et rfeû- 
èôhtk'ent dans la substance compacte. Ce sont dçs tanaUt 
longitudinaux tapissés par une meiubl'ane pài^ticulière. 
En faisant subir à ces diverses davités et à leurs paroiô 
des modifications qu'il est facile de coUcevôîr, et que 
leur impriment certains étais morbides, oh transforme 
ces trois substances les unes dans les autres : il ne s'agît 
que d*expansion ou de condensation. 

Lés lésions des os sont distribuées eh deux gtàndë^ 
classes. 

I. Dans la première, leur constitutioh inlithe he pà- 
faît point changée : exemple, rabrasion , l'éxténSîbri 
lente d'une lamelle. 

IL Dans la seconde , cette eonstittition est modifiée. 
Ici, se rencontrent deux divisions. Dans l*uhé, lés àè^ 
pèhdahcês des os ou Iturs prihci|ies constituahs sont àU 



tërës, de manière cependant que Voii reconnaît encôtfe 
la structure osseuse; dans Tàutre, Tahération est]poUssée 
ai loin que cette structure n^existe plus. 

Toutes les lésions qui appartiennent à la seconde 
classe sont précédées de changemens dans la quantité et 
les qualités du fluide nutritif. 

I** La première division embrasse l'hypertrophie', 
Tatrophle et d'autres affections de la moelle; les maladies 
des vaisseaux des os , telles que l'anévrysme , le fonguï 
hématode ou anévrysme par anastomose , etc. Les ra- 
mollissemens (inflammatoire, rachitique , .gras , fon- 
gueux) des os, leur fragilité , leur raréfaction, leur 
expansion, leur atrophie, leur hypertrophie, leur ab- 
sorption spontanée. 

a^ La seconde division renfertne les transformations 
de tissus de certains auteurs, que beaucoup d'autres re- 
gardent comme des corps de nouvelle formation. Id se 
trouvent les produits de l'acte inflammatoire (pseudo- 
membranes, pus); le cartilage, les corps fibreui, lé 
tubercule , le cancer, des tumeurs composées , ete. 

III. Les hydatides développées dans les os doivent for- 
mer une section parti culîère . 

Toutes les altérations comprises dans la seconde classe 
ont une source commune , l'aberration de la nutrition \ 
elleà sont préparées par un afflux trop considérable 
de fluide nutritif (hypérémîe, hypémie), dont les qua^ 
lités sont également modifiées. Selon que Tabef ration 
nutritive est plus ott moins profonde, les matériaùtit 
qu'elle dépose dlfl^rent plus ou moins dé ceux (Jùe l*oii 
rencontre dans l'état normal , et l'os perd à des dejpréâ 
tablés les caractères qui liii sont propres. 

L'iûflammsitiôa XL'éntre dftud ùb câdre qtie d^leomposéé , 
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parce que rauteur ne la regarde pas comme un état 
morbide unique , mais bien comme formée d'une sérils 
d'états morbides différens. Cependant , pour ne pas trop 
s'éloigner des idées reçues, il la décrit dans un seul ar« 
ticle. 

Dans la première période , on observe un plus grand 
afflux de sang dans les parties, une augmentation de la 
sensibilité ^ ces phénomènes peuvent disparaître progres- 
sivement par voie de résolution , ou être suivis de ceux 
qui appartiennent à la seconde période. 

Dans celle-ci f la force plastique s'altère; il y a ten* 
dance à la destruction ; de là le ramollissement , dont 
l'état extrême amène une perte desubstance, une ulcé* 
ration (^inflammation ulçérative'). 

La période de ramollissement, quand elle se maintient 
dans de justes bornes, est remplacée par celle de créa* 
tion, de production : des pseudo-membranes se forment, 
s'organisent, c'est V inflammation réparatrice^ quand 
elle est portée trop loin , il y a sécrétion de pus , inflam- 
mation suppuratwe. 

Quand les propriétés vitales se trouvent détruites , il 
y a gangrène. Ainsi, Ton rencontre dans l'inilamma* 
tion des lésions successives de la sensibilité , de la con** 
tractilité organique, insensible , de la force plastique. 
Comme ces forces sont également altérées d'une manière 
plus ou moins analogue , dans un grand nombre de ma- 
ladies, il n'est pas étonnant que les auteurs qui n'ont 
eu égard qu'aux ressemblances , sans songer aux diffé- 
rences , aient considéré la plupart des affections comme 
inflammatoires. 

Ces états morbides qui constituent l'inflammation^ 
sont étudiés ici avec le plus grand soin dans les os. On 
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s^ûccupe tour à tour de la fluxion aiguë et chronique , 
du ramollissement inflammatoire , de l'expansion qui en 
est la suite, de labsorption et des. pertes de substance 
(ulcération^ carie) ^ qui ont lieu quand le ramollisse- 
ment persiste pendant long- temps ; de la déposition des 
pseudo-membranes, de leur passage à Tétat osseux, de 
la suppuration des abcès des os , etc. Les théories du 
cal, delà cicatrisation des os, de leur nécrose, de leur 
répairation , de leur hypertrophie pkt irxhe de l'inflam- 
mation , sont exposées dans cet endroit, et reposent sur 
des principes très simples. Les parties molles qui envi- 
ronnent les os et ces organes eux-mêmes , peuvent in- 
diiTérèmment prendre part à l'acte réparateur, les pre- 
mières , en fournissant une pseudo-membrane qui passe 
à Tétat osseux , les secondes , en se transformant en un 
tissu qui revêt plusieurs des caractères des parties mol- 
les , se gonfle et recouvre ensuite les qualités du tissu 
osseux. 

L'auteur s'occupe ensuite de toutes les autres altéra- 
tions comprises dans sa seconde classe. Il en étudie suc- 
cessivement les deux sections, décrivant tout d'une 
manière neuve : mais , comme il ne dit que ce qui est 
indispensablement nécessaire pour l'intelligence de son 
sujet , il est impossible de soumettre ce travail à l'analyse ^ 
je Vais seulement en indiquer la disposition. 

i^ Le ramollissement non inflammatoire comprend les 
maladies vaguement désignées sous les noms d'ostéoma^ 
laxie, de carnification , de rachitisme, etc. L'auteur lé 
divise en ramollissement avec déposition irrégulière- de 
phosphate de chaux , ramollissement gras ^ fongueux , 
rachitique, etd.; dans tous ces cas, le phosphate do 
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chaa:^ dciYiepl moins abondant , et le parçnchyn^ç çqI- 
lulo*Yascuiaire lui-même subit diverses altérations* 

2^ La fragilité des os peut être due à des lésions va- 
riées : elle ne dépend pas uniquement , comme on Ta dit, 
de la prédominance du phosphate de chaux , puisqu'il 
n^estpas rare de la voir coïnciaeravec le ramollissement \ 
le parenchyme celluleux est aussi généralement maUdet 

3^ L'atrophie porte à la fois sur tous les principea 
constitt^ans de Vo$ \l^}\e n appartient paa exclusivement 
am; vieillards -, elle conduit à labsorptioxi spontanée « 
maladie pei; connue. 

4® Dans la raréfaction et Texpansion, toutes les cavité^ 
osseusiesF sont agrandies, et leur parois amincies ; Ton 
sçmblQ insufflé ^ c^eat unei des espèces du spina-^ventqsa. 

$^ L'hypcr^'ophie offre un grand nombre de diffé* 
rences pour le siège » Tétendue , la durelé qu eUe cox^'T; 
munique aux os , la manière dont elle procède , etc. £lle 
est souvent précédée du ramollissement et de rexpansipiir 
de$.o9, dont les grandes cavités s^nt reniplies par de 
. nouvelles sécrétions osseuses. 

6*^ La membrane médullaire, çt la moelle peuvent être 
les parties principalement altérées ^ elles sont atrophiées^ 
hypertrophiées, etc. 

']^ I^es artères nourricières des os deviennent quelque- 
fois anévrysmatiques ; elles érodeiit Tos de dedans en 
dehors , et s'enveloppent d'une coque formée en partie 
par les débris de ce dernier, en partie par le périoste. 
p}us ou moins altéré. 

! 8^ Liorsque- plusieurs petites artères nourricières dos 
os sont ainsi atiectées , chacune détermine une; lésion, 
analogue , çt Ton arrive à ranévrysn^e par anastomosa des^ 



jorlepluaîwr* e:çemple§ fort iméres^^asdçcetAe w^^Jadie^ 
JHovLS sommes conduits naturellement vxx tra^âfQrl^a-l 
tious de tissus pu plutôt à Tétude des tissus anorpiiauXi^ 
Pour biçm concevoir les phénomènes qui s'observent icij 
il faut se pénétrer de ce|te vérité, c[\ie les tissus anorn 
maux peuvent déterpiiner dans les os toutes les lésîonlt 
qfii viennent d'être décrites, de sprte quoo doit bi^JA 
diçtipguer ces derpièrçs , résultat de TacMoti du uo^ve^ 
grgaino t de celles qui ont amené la production de celui-c^ 
Les principaux organes de nouvelle formation f quf^ 
rpn trouve dans les 09 , sont : 

ï^ Les tubercules qui s'y rencontrent très fréq^eifi^ 
menti mais que Ton ^ piécpunu? presque toujours : i^^ 
'peuvent être infiltrés^ y o\\ se présenter ^ous la forni^d^ 
corps plus ou lupin^ voluwineux j^ ces dc^fiiers oui un 
Vjsde^ PU sont dépourvus de cette enveloppe. Tantôt iU 
usent les Q3 §ap$ altérer leur structure (abrasion) ^ wk 
il§ ç^ écartent des lamelles (extension Içnte 4cs lam$ll^ 
osseHses)9 tantôt ils les ramollisseutji et provoqiie^t Vi^t 
fiainmation et toutes ses conséquences : de Urétat yf^vii 
d^ os autour des tubercules, C'es^t à ces corps que VqiH 
dpit rapporter la plupart des altérations qui s'ob^ryi^m 
dans les maladies décrites sous les nouis de tumei^r^ hUp^ 
ches, scrophuleu$c|s,.d^ caries scrophuleu^es , de mal 4? 
Pott, etc. • , 

, .^° Ti^su fibr^iop.i Ce tisi^u peut s^ 4«Yelapper souii le 
périQSl^ , daQ3 les ^ipelles de V09 , dans^ sa çayitén^ujf. 
f^îr^; subir diver§esi|Uérations et en imprimer ait^ p$^ 
cp qui dopne li^u k ^^ ^pecta difréreu&. C'est Toriginf 
Incertaines e:](;oMos^^ de plusieurs iQr^tps 4 parois Mit 
seuses , dft plusieurs ^pin^rv^ntosa^ 
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3* Cancer de Vos. Tons les produits anormaux réanis 
sous le nom de cancer peuTent se trouver dans les os. Le 
plus souvent on n*a reconnu ni leur nature^ ni celle des 
altérations qu'ils déterminent dans les os , et on les a 
décrits sons les noms d'exostoses laminées, de spina- 
ventosa, d*ostéo-sarc6mes , de camification des os, ,de 
fongus du périoste, etc. Ce cancer peut débuter par les 
parties molles , par le périoste , la substance osseuse, la 
membrane médullaire ; il peut être en masses plus ou 
moins volumineuses, enkysté, infiltré, etc. Il peut 
donner lieu, dans les os, à Fabrasion, la distension, 
Fusnre, la perforation, la nécrose, le ramollissement, 
rhypertrophie , la formation de nouveaux produits os- 
seux , etc. Toutes ces circonstances sont étudiées avec . 
soin, plusieurs faits intéressans servent à faire connaître 
les plus remarquables. Ici, un cancer s*est développé sous 
le périoste du frontal , et Tos est érodé; là, une tumeur 
sentblable a détruit presque entièrement deux phalanges, 
et s'est enveloppée d'une coque de nouvelle formation 
fournie par le périoste; ailleurs, des cancers détruisent 
toute l'épaisseur de la branche de la mâchoire inférieure, 
la plus grande partie du col du fémur, etc. , et en *dé- 
terminent la fracture; dans un autre cas , le cancer s'in- 
filtre dans des côtes , et les altère de manière qu elles 
présentent le même aspect que les parties molles en^ 
"vironnantes , paiement malades , etc. 

4^ Tumeurs do divers genres. On voit encore 'dans 
4es os , plusieurs autres tumeurs analogues à celles qui 
«e trouvent dans d'autres tissus. Ici', se remarque, l'ôb- 
«ervation d'un kyste qui a détruit la tète , le col du fé- 
mur, et le grand trôchanter ; des ossifications nouvelles 
se sont formées dans un grand nombre de points. 
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L'amenr s'occupe dans un pedt arlicie des hydatides 
des os : elles donnent lieu à Tabrasion de ces derniers et 
à leur extension lente. 

Dans la troisième section , l'auteur cherche à déter- 
miner la véritable nature des maladies appelées carie , 
exostose, spina-ventosa -, ainsi : 

i^ La carie embrasse le ramollissement inflamma- 
toire chronique , le ramollissement gras porté à un haut 
degré , l'absorption interstitielle , l'ulcération , la sup- 
puration , l'abrasion par diverses tumeurs , la destruc- 
tion par le tubercule, l'usure par le frottement des sur- 
faces mises à nu, rinfillration tuberculeuse, cancéreuse; 
certaines nécroses , etc. ; 

2* Dans" l'exostose vraie se trouvent toutes les tumeurs 
des os qui présentent un certain degré de cousis - 
, tance; soit qu'on les observe sous le périoste , ou dans 
l'os , soît qu'elles dépendent de son hypertrophie géné- 
rale ou de Texpansiôn de quelqu'une de ses lames^ etc. 
L'exostose fausse est le résultat du développement de 
divers tissus morbides ( tubercules , cancers , corps 
fibreux , etc. ), sous le périoste qui les enveloppe d'une 
coque osseuse , ou dans l'épaisseur de l'os 5 

3^La spina-ventosa consiste dans des affections va- 
riées de la moelle et ses enveloppes , ou des membranes 
qui tapissent les canaux longitudinaux des os longs ^ 
avec expansion des parois de ces cavités. Ici , se rencon- 
trent l'hypertrophie de ces membranes, leur état fon- 
gueux 9 cancéreux , etc. On a même compris sous ce 
nom , des abcès , des tubercules , des anévrysmes , des 
nécroses profondes , etc. ; 

4^ Sous les noms d'ostéatome , ostéomalaxie , ramol- 
Tome IV. Novembre i834* i5 



lissemenl ^ 'Carnificatioa des os , on a décrit le ramollis- 
sement , le canber de l'os ^ elc»; 

5** Le mot de fragilité a tantôt été upplîqu^ à uqQ al- 
tération du parenchyme osseux , tantôt à Tusure ec à la 
destruction de V09 par toutes sortes de lésions orga- 
niques *, 

6** .Les tumeurs fongueuses des os^ les tumeurs ossi- 
Yores I la plithisie des os, forment une série d'altérations 
variées , et sur lesquelles on n'a donné aucune notion 
précise. L'auteur leur assigue de même la place qu'elles 
doivent occuper. 

On voit par cet examen combien l'anatomie patholo- 
gique et la pathologie du système osseux sont vagues et 
indéterminées, et combien il e$t important de les rame- 
ner à quelques principes simples et lumineux qui puis- 
seot en quelques mots donner la clef de tout, et qui per- 
mettent d'analyser l'altération la plus compliquée^ en 
déterminant tous les élémens qui la constituent et la 
manière dont ils s'enchaînent. On doit par conséquent 
savoir gré à M. Boyer d'avoir appelé l'attention sur cet 
objet, et d'avoir posé les bases d'un travail qui , étendu 
et légèrement modifié, peut devenir extrêmement utile.. 

COSTE. 
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Hémiplégie guérie par V électricité. «^ Calomel centre 
V angine. — Ascite essentielle, — Coliques hépa^ 
tiques traitées par le remède de Durande. — Salse 
parine. — Pseudo- Valériane. — * Tritoxide de fer^ 
antidote de V acide arsénieux. 

Bulletin médical de Bordeaux (27 sept« i834)« 

Hémiplégie gauche. -— Êlectrisation. — Guérison 
presque complètc-^Cetie observation offre d^autant plus 
d'intérêt qu'elle a été rédigée par le fils même de la ma^ 
lade, M. Boussiron, ancien interae de Thôpital Saint- 
André de Bordeaux.— «Mad. B., . de Fronsac, arrondîsse* 
mentde Lîbourne, âgée de 56 ans, d'une constitution 
très forte liée à un tempérament bilioso-sanguin , avait 
heureusement traversé les révolutions de Tege critique, 
et jouissait depuis six ans de la santé la plus florissante, 
lorsque, le 13 avril 1834, sans avoir préalablement 
éprouvé la plus légère indisposition, elle fut tout à coup 
atteinte d'une apoplexie qui détermina chez elle une hé- 
miplégie de tout le côlé gauche. La médication la plus 
active, la plus rationnelle, fut aussitôt employée; mais 
le zèle et les soins assidus de M. le docteur Gaspard ne 
purent empêcher les progrès du mal, qui, dans ces sortes 
d'affections, franchissent tous les obstacles qu'on vou* 
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dralt leur opposer. Les émissions sanguines , locales et 
générales, furent répétées : on usa aussi avec quelques 
succès des révulsifs , ainsi que des autres moyens usités 
en pareille occurrence. Grâce à cetle médication , les 
symptômes graves disparurent, pour laisser la malade 
dans un état moins alarmant. 

Cest ici le moment de dire, je crois, que madame 6 

a toujours conservé ses facultés intellectuelles, à Tex- 
ception des premières heures qui suivirent Tattaque ; 
que la sensibilité, quoique très obtuse, s'est fait remar- 
quer constamment dans le membre inférieur et supé- 
rieur : ce dernier eu offrait cependant moins que lautre. 
Je ûe dois pas oublier de dire que la locomotion y était 
tout à fait anéantie. Je dois faire observer aussi que la 
paupière supérieure du côté droit semblait tomber tou- 
jours par son propre poids sur rinférieure, et que les or- 
ganes de Touïe et de Todorat paraissaient avoir subi de 
légères modifications. 

La parole était difficile; car c^est à peine si on com- 
prenait les mots que la malade bégayait. La salive qui 
était très abondante , coulait continuellement au niveau 
de la commissure gAuche des lèvres. La déglutition était 
très difficile , et un son obscur se faisait entendre lors- 
que les boissons tombaient dans le canal œsophagien. 
La vessie, dont la capacité s'était singulièrement accrue, 
s'élevait jusqu'au niveau de l'ombilic , où elle formait 
une tumeur que Ja plus forte pression ne rendait pas 
douloureuse; les urines étalent rares, et ne coulaient 
que par régurgitation. Des douleurs très vives se fai- 
saient sentir dans la région anale, et cet état de malaise 
dont la malade se plaignait sans cesse , s'explique assez 
facilement par la constipation , que des auteurs ont rc* 
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gardée comme un très bon signe, et qui persista pendant 
plusieurs jours. Des lavemens , des fomentations ëmol^ 
lientes , des purgatifs légers , rérablîrent bien vite l'ex- 
crétion libre des matières fécales. Les urines s'écoulèrent, 
et la capacité de la vessie se rétrécit. La malade fut, 
pendant les premiers quinze jours, en proie à des dou- 
leurs atroces occasionées par des crampes qui torturaient 
Horriblement les membres paralysés, et qui ne lui don- 
naient pas un moment de repos. 

Un mois s'écoula sans que le caractère de la maladif 
éprouvât de changemens bien notables. Cependant lii 
bouche semblait avoir repris un peu sa position natu- 
relle , la parole était moins gênée , et la déglutilion plus 
facile. On remarqua des mouvemens presque inaperçus 
à la vérité dans les deux extrémités des membres para- 
lysés. Cet état , qui paraissait devoir amener sur la tête 

de madame B des jours plus heureux, devait bientôt 

changer. En effet, la face se boursouf&a, un oedème consi- 
dérable que rien ne put faire disparaître parut sur tout 
le côté gauche , le membre inférieur droit n'en fut point 
exempt. Ces nouveaux symptômes en condamnant ma- 
dame B..«.. à une inaction complète, Tinquiétèrent 
beaucoup. C'est après qu'on eut parcouru la longue série 
des moyens employés en pareil cas , qu'on eut épuisé les 
mille ressources de l'art, qu'il lui prît fantaisie de quit- 
ter son pays, où elle.languissaîl depuis trois mois, pour 
venir se soumettre aux soins de M. le docteur Bermond, 
qui employait, disait-on, avec avantage l'électricité 
contre les paralysies. Elle vint donc à Bordeaux. La pre- 
mière /séance dura une heure, et, il faut le dire, elle fut 

merveilleuse^ Madame B , qui ne pouvait se soutenir 

sur ses membres inférieurs qu'appuyée sur deux aides, 
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fttt tînttlebotii; seule, eut même 1r force de faire une lé* 
gère tlexion sur les jambes, et de se relever ensuite sans 
autres puissances que ses propres forces* 

Après cette première séance , il n'y eut pas chez elle 
de clmfngemenâ bien notables , ce qui n'empêcha pas 
M. Bermoûd de concevoir les plus douces espérances. Le 
lendecaaiai on lui fît «ubir la seconde épreuve^ et déjà 
elle avait plus de force -, les traits de la face paraissaient 
plus réguliers, Touïe était plus rtette, rœdème avait un 
peu diminué ; une sueur abondante se manifesta sur 
IL^, membre inférieur et supérieur, mais particulièrement 
sijLr leur appendice. M. Bermond crut devoir alors ajour" 
uet )a,|roisième séance, afin de ralentir un peu la cir- 
Ciulalion qui avait déjà pris plus d'énergie. Ce ne fuC 
que deux jours après, alors que madame B...t. devint 
plufi calme, qu'on Télectrisa de nouveau. C'était la trot" 
sîème fois qu'elle recevait des commotions électriques. 
Dès ce moment, un mieux général se. fit remarquer^ 
car les douleurs qu'elle accusait auparavant dans Tarti** 
culation scapulo- humorale et que le moindre moave* 
ment exaspérait, s'atténuèrent sensiblement; l'engor- 
gement œdémateux diminua un peu sur le membre 
ihférieur et supérieur ; mais un phénomène déjà prévu 
par M. le docteur Berropud et que je dois noter ici, ne 
tarda pas à se montrer. Le pouls qui ordinairement était 
faible, leut et quelquefois concentré, souleva tout à 
coup avec une force difficile à déprimer les vaisseau! ar» 
térieU« La respiration patrut dès lors gênée, et la face 
qui ordinairement était pale, devint rouge et vultueuse» 
La diète, une tisane mucilagiueuse ^ quinze sahgsties à 
Tanus, et un purgatif , firent bientôt disparaître cet état 
de pléthore. 
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a !UâdafiieB,.«..êdt arrivée du bout dj^viogl élances, 
SMS avoir subi d'tftitres médicaiions qpe rélecirîdié , 
siBDA k nue parfaite' guérisO'a y du moitié à un état de 
santé ^i ia Mlfelli<»à fnème, je Tespérè, de J^asserencoref; 
des j<mr9 hetneuk «t tranquille. Nxkl doute (et c'est 
r^piffion de M. Betmond) qi>e «ï elU-j^àt vouln rester 
eficbre d^lt'jt semaines à Bordeàffit , el\é aurait vVk^^eSai* 
cer jtisqtfi|ii derniers Vestiges â*ubé maladie qui, 
ajMadMupéeàelieHmème^ peut guérîr quelquefois^ mais 
qui ne laisse pas clc^. priécipiter souvent dans U toihibe la 
[diffpart des maiheureuK qui en sont atteints. )> 

Èidtetin àe^ travaux de ta société médico-pra'' 
.. tique de Paris (n'*' i2, ï3 et i4> i833). 

, I. De t emfA&i du ealomel dans l'&squinancie, pttr 
M^ ZnanrB^xd:B3i. — ^ ce Sans vouloir a ttacber trop^d'idoi* 
portauce à une méthode suivie depuis longues «années 
aVeé succès^ je peilse «cependant qn'^Ue méritée d'être 
coœmiiniqnéB. On guérit re6qiiinaiicie.par des iiioyeas. 
qui sont connus à tous ; mais j^oserai presque dire quiin. 
œ la guérît pas aussi promptementel aussi bien qti'ai^ec 
oeluî que je recommande. 

« Ce moyen est le calomely qa^on â bien préconisé d«ns • 

le* croup et «utres afieclions gutturales , mais qu'on a ra- 
reolWnt indiqué dans l'esquinancie. Je connais cepen* 
dant peu de maladies où j'aie trouvé L'effet d'un médir ' 

cament 'si constant que celui-ci dans Tesquinancie. . 
Quant à moi 9 je ne m'en étonne pas, vu que les mercu<* 
riaux agissent d'une manière spéciale sur les glandes. et 
tout le système lymphatique ^ j'en excepte cependant l'es* 
quinanciegangrén^j/i^e où le mercure serait tout cwitraire. 
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(( Si Y on est appelé au début du ma] ^ .rarement Tad- 
ministratiou du calomel demeure sans effet. Mais si le . 
malade a attendu trois ou quatre jours , le calomel ne .. 
pourra plus si constamment résoudre la tuteur ou pré- . 
venir la suppuration, issue si fréquente de resquînt^ncie. 
Dans des cas peu graves , le calomel seul .suffit; dans six 
on douze heures, les symptômes sont ordinairement plus « 
calmes , et dans vingt-quatre heuies ils ont presque dis- 
paru. Dans des cas plus graves, on peut avoir recourseu 
n^ème temps aus sangsues età des cataplasmes émolliens» 

(( Je donne ordinairement un grain, deux. à trois fois 
dans la journée deux à trois jours de suite. Ce n'est que 
dans des cas urgens que j'ai donné jusqu*à dpuzc grains 
en deu3^ jours. De plus fortes doses que celles que j'in- 
dique^ excitent facilement la salivation; ce qui est tout 
h fait inutile , et qu'il faut même éviter. Dès que les 
symptômes s'améliorent, je diminue graduellement les 
doses. » 

J'appuierai les assertions de l'auteur de cet article à 
l'aide d'un fait que j'ai eu l'occasion d'observer récem- 
ment : 

Un jeune ^omme sanguin et vigoureux , assez sujet à 
l'angine tonsillaire , éprouvait depuis quelqueis jours , A 
un assez haut degré, les accidens ordinaires à cette phleg- 
masie. L'état fébrile qui existait, la constitution du su* 
jet , tout semblait indiquer impérieusement la saignée : 
mais le malade répugnait beaucoup à l'emploi de ce 
moyen auquel il n'avait jamais été soùtçis; il ne voulait 
point interrompre ses occupations*, enfin , fils 4'un mé- 
decin anglais et habitué aux traîtemens à V anglaise ^ 
les purgatifs et surtout le calomel avaient toute sa con- 
fiance. Je lui permis donc de substituer son ordonnance 
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à la mienne , et de s^administrer, suivant son désir, un 
scruj^ule de ealothel en deux prises , dans un peu d'eau 
sucrée , à deux ou trois heures d'intervalle. Une pui^a-.' 
tion abondante eut lieu, et Tagine se termina rapide- 
ment par résolution. 

ÏL, Notice sur une Ascite essentielle^ par le docteur 

Vassal. — Madame L. , d'une petite stature, d'uri 

tempérament lymphatico-nerveux , âgée dé cinquante-' 
huit ans, malade depuis le i" avril i832, fût traitée 
pour une gastro-entérite/ et toute la médication consista ' 
dans une diète sévère et sans interruption. Je vis Fa ma- ' 
lade pour la première fois le a4 novembre deriiîer.' Voici 
son état : maigreur générale, 6gure paie, langue humec- 
tée et dans un état normal ; pouls petit ; profond , maii/ 
régulier; anorexie, oppression, insomnie; abdomen 
distendu , fluctuation profonde , mais appréciable par 
la percussion; œdème de toutes les extrémité^^*^l- 
viennes; urines rares, sans être briquetées ; constipa ti'oi!i« 
Quelque manifeste que fût l'ascitè, elle avait été mé^ 
connue. 

Les détails que me donna la iiialade sur le début et la 
marche de sa maladie me portèrent K croire qu'elle' avait 
ëté affectée d'une péritonite chronique dont la connais- 
sance avait échappé aux investigations de son médecin. 

Je crus devoir dombeittre l'ascitè par l'emploi de divers- 
agens thérapeutiques dontl'expérîence a souvent constaté 
les effets salutaires ; des pilules composées d'oxide de fer, 
de poudre de feuilles de digitale ponrjprée récente, et 
, d'acétate de morphine, furent d'abord administrées. Dès 
le troisième jour de cette médication, la /naïade fui plus 
calme, le sommeil se rétablit, la respiration devînt plus 
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lît)r£,,lV>ppi:«&«ion diminuai «t ]h flvdimiion al^âoBiin^fe^, 
fut ptu^ appréciaUe ; I0 rf|uatrîime jo«r » la mlklMie^.j 
quji, ^pi^îd jiroiâ.«ioÎ8 1 |k>ttvait fcj^iiie sD^>p6rCerCrQta^ 
l^gjsrs. potages ja^figres, éprouva le.bQsf^a 4:W^ aiifiAi^*^ ; 
talion plus substantielle. Appréciant 6^1 «ffHiii^tdafa^fn 
servation , je permis d^abord des potages gras , puis des 
l^ifme$9 dupoissç^n^des viandes et l^us^gc^^uTinUf (te. 
^;i^9^r influence. de ce régijtne réparateur, les forçfê .g^*^ 
nérales ^e.^j^dèreixt pas à. se m€ittz;e cjol rapport a¥ec;JLea 
fpr,ce& dlgçf(iy«€9S;9,ce qui menhaxdit; foiir tentas ùf& 
n;^oyens p|u^^aQ^i&» Je presorfvis ia 9U€ d'écoroe âe.rarr 
cine.de ^i^çau,. qui ne prOcUiifiit que /qt^elqûes-évAcuf^. 
tiqu^ralvit^s, L^'enaki^oi, -des drafidtcpkél n<»..f^t paSi.plHi 
s^^^faisanj^^ enfin le soc^de çerf«v^} dépum» q^mbiiiéi^ti»: 
via scilliMq|ue9.à l^'l^inture alcooliqu^.de digUltU p^ui^ 
pr^^. et àpsis; goultç& de laudanum ^ neiprqduîsit paii voter 
arnélioraljon plus aotable« L'ineffiqacité def fnoy^na ibtf> 
plu^ actifs et I^ plus préconisés noie é^terixdhA k pr^tirf 
qy,ç]p,I^ pg^ction^ quçlaiuaUde.réclamaj^£^i^^jns^nc6«r 
J'f^y,ai$^ VintefiUon d'évacuer Ufai le. li^idB-^paacM'^.ci^' 
d'irriter ensuite la surface péritonéale , soit par riivif*/^ 
^i{iç^iyjn:de.|a,. vapeur alcoolique, .;sf^ii ,nar; U>iii ai2|re 
Qioj^U^r,ii2,ai9JgaQr8ut> Tëtat normal (f\L,. p^tfkolojiqne. 
dçs,y.i9g^re6>J?^omina,ux ,îe ne^^f is^pun.ptéparaiif» Lit> 
malader, convenablement située ,;^«m %idje'piai:S9'. W eôité 
droit^^ poussa le liquide vers le càt^ gaiiicli0.y €{& j(9 p^Ai- 
quai la poncdon, le 16 décembre. Eaviroa^Bf Wl< lièrea 
dUin Jiquidi; albumineuK et limpide sortik^nt par ta oh-' 
nule,^ il s'écQula ensuite un liquide parfidtement (rans<* 
parent , mais d'un jaune jonquille. 

Une exploration a,^tentive me convainqiût que les. 
viscères , les organes abdominaux ci lès glandes méseù- 



tériqiie^ ^l^iein dans leur ëtatppriBal, Jo.fisalor^.CopU^r 
ment ma&ser les parois abdoo^inalea par Taid^) ^^^ 
poussa plusieurs fois vers lo.côté gauche les iutesiins^ 
et, avec la pointe de la cant|le que je portai à droite, à 
gauche, eu hautet enbas^ je cberch§i à irriter plusieu«$^ 
points de. la surface péritotiëale, et chaque fois qu€ J6 
touchai la séreuse abdomiu^le, Timpression était vive^ 
ment sentie par la malade ^^jq laissai ensuite péuétf^ 
de lalr dans TabdomeQ, quj^ue tarda l'ias à se-balloa^v 
et de fortes pressions, excitas par Taride et pariMâe d0) 
mes mains, exprimèrent pltisieiirs fdis la quantité d^aiv: 
introduite , dont la sortie était apprécia))le par le b|?uit; 
qu on entendait trèft distinctement» Je voulus iQtrudikire; 
dans Tabdomen ^ne mèchd de ch^spie pQur donnef isaut» 
au liquide épanché qui aurait pu rester au : dessus dlu 
détroit supérieur du bassin ; mais mon stylet boutonné: 
était trop fort eu égard au calibre de Ijk canule» etja 
Brèche que L^aide y fixa n'avait pas asses^ de çoaaistaUoe^ 
pour pouLVoir la séparer du stylet. Après aj^^* iretir^ \a^ 
canule ^ j^eus beauQOjup de peine à. reurer iç 44yUt 4 je^p 
toutefois lavantage de ramener de, dedans e^ dehors JfB^ 
bords, de la plaie triangulaire faite pax le ti'Oi^r<)iu^vt,..€& 
qui devait s'opposer à leur rapprochement.. .. . . 

Je plaçai un bandage de corps qui s étendait de répr-r< 
gastre jusque sur les os des lies ; la malade appuyée sur 
le côté gauche, Je remplis Thypocondre droit de trois 
serviettes pliées en huit doubles , et en serrant le ban.« 
dage de corps ^ je pressai fortement sur Félévation quâ 
formait le paquet de serviettea, de manière que tous les 
intestins se trouvaient refoulés vers Thypocondre gau- 
che, où j'avais pratiqué la ponction^ le bandage circu- 
laire fut maintenu serré par de fortes épingles plsicf ei 
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très près les unes des autres, une bande de chaque côté^ 
fixée supérieurement à l'extrémité inférieure du bandage 
de corps , et inférieurement aux bas , que la malade 
a^ait conservés, ne permettait pas au bandage circulaire 
de se déplacer. (Tisane de chiendent , un tiers de grain 
de digitale pourprée en poudre, toutes Jes huit'heures.) 
A cinq heures , la malade dîna comme à son ordinaire» 
Pendant la nuit , douleurs* abdominales vivres et fré- 
quentes; urines abondantes et limpides, sueur naturelle, 
écoulement de liquide par la piqûre du trois-quart telle- 
ment abondant, qu'on peut l'évaluer de cinq à six litres ; 
dar le bandage tout entier^ les vètemens de la malade et 
trois matelas furent non seulement imbibés, mais le des* 
sous du lit et une partie de l'appartement contenaient 
plusieurs lignes de liquide qu'on abstergea à l'aide d'une 
grosse éponge. 

Le 17 , au matin , les jambes et les pieds ne sont plus 
œdématiés ; Ta^bdomen a acquis la moitié du volume qu'il 
avait avant la ponction ; il est très sensible à la pression ; 
il est sonore du côté gauche; pouls normal et régulier. 
(Même prescription médicale : même alimentation.) Je 
Renouvelle le bandage , et j'exerce la même compression 
sur l'hypocondre droit. Pendant la nuit, les douleurs 
abdomînales-sont plus vives et plus fréquentes ; sueur 
abondante , urines copieuses ; Fécoulement du liquide 
par la piqûre du trois-quart continue,* les matelas , le 
bandage, les nouveaux vètemens sont imbibés \ le dessous 
du lit contient encore beaucoup de liquide. 

Le 18, au matin, le ventre est uniformément balloné; 
il est sonore sur tous les points \ Li sensibilité est plus 
vive que la veille ; point de fièvre ; l'appétit est moindre \ 
l'œdème n'esistc plus qu'aux fesses , à la partie) supé«- 
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rieure et interne des cuisses, ainsi qu'ans parties géni- 
tales externes. J'enlève le bandage de corps, et je cesse 
toute compression. Même prescription ; je permets trois 
potages seulement. Pendant la nuit , sueurs beaucoup 
plus abondantes , urines toujours copieuses; continua- 
tion de Técoulement du liquide par la piqûre du trois- 
quarts , mais en moins grande quantité que la veille. 

Le 19^ au malin, abdomen un peu moins balloné, 
mais toujours sonore et sensible par la moindre pres- 
sion. Le liquide continue à couler parla piqûre du trois- 
quarts , mais moins abondamment ; et pour bien m'en 
assurer, je place ma main sur l'ouverture , et je sens 
sourdre le liquide*, je fais plus, j'introduis sans obstacle 
un stylet d'argent boutonné qui pénètre dans Tabdo- 
men. La malade a eu trois garde-robes diarrhéiqnes ; je 
suspends Tusage' de la digitale. (Eau de gomme pour 
boisson ; trois potages au lait , parce que le pouls est dans , 
son état normal. ) Pendant la nuit , sueurs abondantes , 
urines copieuses ; l'écoulement du liquide est peu abon- 
dant ; il n'existe plus d'œdème. 

Le 20, l'abdomen n'est plus balloné que du côté gau- 
che, où il est sonore et sensible -, pouls élevé et fi:équent; 
langue rouge , mais humectée ; il ne coule plus de liquide 
par la plaie du trois-quarts ; deux garde-robes dans la 
journée. (Trois lasses de lait pour alimentation; sirop de 
limons avep de l'eau tiède. ) Je maintiens l'abdomen avec 
un bandage de corps , sans le comprimer. Pendant la 
nuit, urines abondantes ; douleurs abdominales presque 
nulles. 

Le 21 , pouls régulier ; point de garde-robe ; l'hypo-^ 
coudre gauche est toujours balloné , mais moins que la 
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TeiUe- •, îl est encore sonore et très sensible •, h malade 
demande à manger, je permets trois potages. 

Le aa, état plus satisfaisant encore; Tabdoinen n*est 
ni simope ni sensible, quoique plus élevé que dans Fétat 
normal; urines toujours abondantes. 

Le a3, état parfait; faim dévorante; empâtement des 
parois abdomii|ales , de la partie supérieure et interne 
des cuîf ses et dea grandes lèvres ; sentiment de pression 
douloureuse aux articulations tibio-tarsiennes ; je^ fais 
fricÛQQuqri matin et soir, rabdomen et les extrémités 
pelviennes, avec un linimentcomposé de teinture akooH^ 
que de menthe, de digitale pourprée et de mouches eao- 
tharides, et j^ fajis appliquer sur le ventre, après la 
friction du soirt un cataplasme de mie de pain, de feuilles 
de ro«es et de vin rouge ; je reviens à Tusage de la pou* 
dre de digitale poui'prée ; la malade se nourrit comneie 
avant Topération ; et , dès le 37^ elle vaque à ses affaires 
domestique^. La guérison était complète quatre mois 
aprè#. 

IIL Coliques hépatiques. — Succès du traitement de 
Durande. (Observations communiquées par M. Jacques.) 
— Madame P..... , de haute stature, douée d'une forte 
constitution , et d'un tempérament bilieux , a été réglée 
à i3 ans, et l'a toujours été très bien ; à 16 ans, elle a 
éprouvé un rhumatisme inflammatoire, très intense qui 
a parcouru presque toutes les articulations , et qui lui a 
laissé depuis des douleur3 vagues et assez fréquentes ; 
deux ans après elle a été mariée, et , à 23 ans , elle avait 
eu trois couches fort heureuses , dont les enfans se por- 
tent. à merveille. A 26 ans» elle ressentit dea coliques 
hépatiques plus ou moins fortes , qtii serenouyelèrent , 
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année. On pensa alovs que ces coliques avaient pour 
cause l'ancien principe rhumatismal , d'antint plus qne 
les; saignées ^ les bains, les cataplasmes et vn régime 
antiphlogistiqne les faisaient toujours disparaltfe p)«s 
ottimoins pi^omptement. * 

La prosiière £ms que je fus appela , e^étftit potri^ ^ne 
cfisf plus forte e% beaucoup plus long*Be qve toutes les 
autres. Voici Tetatclans lequel jetrou va» Itfnittlaééj elle 
était dans une anxiété telle y qu'elle ne pouvait rester 
une minute dans la même position ] elle criait à se faire 
entendre du biaut dé la maison, en disant qu'il lui sem- 
blait qu'une lance rouge lui traversait du dés à Vesto* 
mac^ la Ace. était extrêmeneni enflaoiitnëe, la> bouche 
très sèche ^ elle avait smdésÎE ardent de boire (void; elle 
vomissait à mesure topte espèce de boissons , et enfin 
le poulfr était très dur et concentré; oest avec la plue 
grande peine que j'ai pu explorer l'abdomen, et j'ai cru 
d'abord trouver une tumeur herniaire vers Tombilie , 
mais un examen plus scrupuleux me fit apercevoir une 
tumeur du volume et de la forme d'un gros œuf de 
poule , située à la partie antérieure et moyenne de l'hy- 
pocondre droit , laquelle était extrêmement douloureuse 
au toucher, sans adhérence y et asses mobile pour me 
faire recoimaitre qu^elle était formée par Iç fond de la 
vésicule du fiel. Ayant été asses heureux pour pouvoir 
juger là cause de toutes ces coliques, je fu9 convaincu 
qu'un calcul biliaire obstruait le conduit cystique, et je 
m'occupai de suite de calmer ees aocidens* Je eommen* 
çai par faire une saignée jusqu'à la syncope , et bientôt 
l'emploi de cataplasmes émolliens laudanisés , des sina«- 
pifliaes aux pieda , des hoissons mueiiagineuses et des 
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potions calmaniM, diminuèrent sensibleoaient les dou- 
leurs » et j trois heures après la saignée , madame P 

était entièrement soulagée. Alors je pensai que le calcul 
pouvait être sorti du conduit , mais aussi qu'il aurait 
pu être rentré dans la vésicule ] que, dans Fincertitùde , 
il était très prudent , pour éviter les récidives , de faire 
un traitement spécial , et j'administrai le traitement de 
Durande , qui oousiste à prendre chaque matin y à jeun, 
un gros du mélange suivant : 

7f Huile voIalile.de térébenthine. • S ij 
Éther sulfurique, • 3 iy 

La malade, fit usage de ce mélange pendant près de 
trois mois , conjointement avec les baina, les boissons 
etlavemens émoUiens. Depuis ce temps, madame P... 
n'a plus ressenti de douleurs qui ressemblassent aux 
coliques hépatiques , et elle se porte bien maintenant. 

Dans la même année , je fus appelé pour madèmoi<- 
selle D..., âgée de 87 ans , d'une fort bonne santé jus- 
qu'alors et d'un embonpoint si extraordinaire , qu'elle 
était presque aussi large que longue. La personne qui 
vint me chercher me dit que la m^ilade avait déjà ea , 
trois mois auparavant, une colique hépatique, mais 
beaucoup moins forte et moins longue. En entrant dans 
l'appartement, j'entendis des cris de douleur, et presque 
les mêmes expressions que celles de la dame qui fait le 
sujet de la première obiservation , pendant ses crises de 
coliques. Ne pouvant pas explorer le ventre à cause de 
l'extrême épaisseur de ses parois, je ne pus reconnaître 
la tumeur occasionée par la présence ' de la vésicule du 
fiel , mais j'observai bien, les mêmes symptômes que ma- 
dame P... éprouvait, et il y avait une telle identité, 
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queje n^hësital pas àtléclarer que Tembarras du con- 
duit cystique était la véritable cause de ces excessives 
douleurs. 

Cherchant à calmer cet état d'anxiété et de douleur, 
et ne pouvant espérer de faire une large saignée , je fis 
poser quarante sangsues sur tout Thypocondre drpit ; les 
bains, les cataplasmes , les sinapismes , boisson et potion 
calmantes, furent employés, et ce n'est qu'au bout de six 
heures de l'emploi de tous ces moyens que les douleurs 
diminuèrent insensiblement, et que la santé se rétablit. 

Dans la persuasion où j'étais quQ tôt ou tard il y au- 
rait récidive de ces coliques , je proposai de faire aussi 
un traitement spécial, mais la malade ne voulut jamais. 
s'y décider, malgré mes în^ances ,. celles de toute sa fa- 
mille, et celles de madame P... , avec laquelle je l'avais 
mise en contact pour la déterminer. Mademoiselle D... 
se décida seulement à prendre des bains , de l'eau de 
!Vichy, et quelques pilules savonneuses pendant environ 
irojsmoisj après lequel temps elle éprouva une telle 
colique , que toute espèce de moyens employés devinrent 
nuls et ne purent même la soulager. Les symptômes al- 
lant toujours croissant, on appela en consultation le' 
docteur Portai, qui ne put rien ajouter au traitement , 
attendu qu'il existait un vomissement qui rejetait toute 
espèce de boissons ; enfin ce malheureux état dura plus 
de cinq jours , après lesquels la malade expiraj. ^ 

Nous examinâmes seulement le ventre , dont les pa- 
rois avaient plus de deux pouces d'épaisseur 5. aussitôt 
après l'incision cruciale faite, nous aperçûm^es l'épi- 
ploon qui n'était qu'une masse graisseuse , les intestins 
qui étaient remplis de gaz ; ils étaient d'un rouge, foncé, 
et parsemés d'unje infinité de petits jppihts gangreneux, 
Tome ÏV. JVo^embre iSd 4* 16 
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ainsi que la vésicule du fiel , qui était très distendue \ 
bous enlevâmes ce denier viscère et une portion de Fin*- 
teslin duodénum , ce qui nous mit à même de confirme!^ 
mon diagnostic : un calcul biliaire obstruait en totalité 
le conduit cystique. 

Depuis ces observations , j'ai eu un troisième maladt 
qui a éprouvé les mêmes symptômes que mesdames P.:. 
et D... . pour lequel j'ai employé le traitement de Dtt*- 
I randf , et avec un plein succès ; ce qui me fait pense^ 

I ( ce dont je ne doute nullement) que si mademoiselle D.,. 

avait voulu se résigner à faire aussi ce traitement , elle 
existerait encore. )» 



Journal de Chimie (octobre ï834)« 

I. Sur le principe actif dé la salsepareille; pat 
M. PoctîîALÉ , D. M, , aide-major & Thôpilal militaire 
tfinslfuction dû Val-de-Grâce, — M. Palotta fit connaî- 
tre le premier, en 18^49 ^^ principe actif de la salsepa*- 
reille , auquel il donna le nom de parigline. A peu près 
ii la même époque , ^. Folchi , autre médecin italien , 
crut découvrir aussi un principe nouveau ^ qu*il appela 
smitacine. Ces travaux furent à peine connus en France. 
En i83i , M. Thubœuf annonça avoir extrait de la sal- 
separeille une nouvelle substance , qn*îl nomma salse^ 
|?ttr/nè. Enfin , M. Batka publia vers la fin de i833 , la 
découverte d'un acide, qnMl appela acide parillinique. 

M. Pogglalé s^étant procuré une quantité assez consi- 
dérable de ces quatre substances, les a soumises à un exa- 
men comparatif rigoureux , et il a dû Conclure de ridentité 
parfaite .^e leurs pi*opriété$ physiques et chimiques et ée 



letir analyse jKmentaire , «fèi'elles ne fornitieMlqa'wM 
seule et même substance , obtenue ^r diters proëédés ^ 
à laquelle il préfère donner le nom de êaUepérine^ 
comme pins significatif. Ceét à M« Paloita qa^est d)M, 
par conséquent , Thonneur de lu découverte. Le «ode 
de préparation de M. Thubœuf estpréfiérableauxiMiR». 
La partie corticale de la salsepareille conlicnt une pioB 
grande proportion de cette substance que la partie mé- 
dullaire qui en renferme aussi cependant ^ et est loin 
d*èire inerte , comme on Tavait avancé, M. Pc^gîale 
termine ses conclusidhs en faisant sentir la nécessite d'un 
nouvel examen de quelques substances pent-ètre trop 
légèrement considérées comme différentes de principes 
déjà connus. Au lieu d^étendre le domaine de la chimie, 
on fait, dit-il, de cette belle science, un Téri table 
chaos , en y multipliant ainsi les soi-disant principes 
élémentaires , et séparant des corps dont les différences 
ne sont qu'apparentes et ne tiennent qu^à quelques Ta«- 
nations insignifiantes dans la préparation et la pnrifi<^ 
cation ^ etc. 

II. p^etffÈeJiuudmieuse tles racines ^eupatorimn can- 
nabinum pour ceZ/e5 rfe valériane officinale; par M. Fleu- 
Kot , pharmacien à Dijon. — Quelqné grossière et facile 
à découvrir que soit cette fraude, M, Fleuret croît pouiv 
tant devoir la signaler, parce qu'il en a iié témoin^ Il 
énum&re en même temps leis caractères propres a distio* 
guer les deux racines : Todeur forte et caractéristique 4e 
la valériane n'a pas la inoindre analogie aYse celle de 
Veupatoire àfétat frais qn^on a comparée avec Hèsee de 
justesse avec celle des carottes qu'o^ ratisse ^ et <quS en« 
core disparaît -presque en totslrlé ^r k déssiestîoR , 
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tandis que celle de la valériane ne fait que 9e prononcer 
davantage. La forme des deux racines ne diffère pas 
moins. La valériane ne présente qu'un faisceau de radi- 
^.celles qui partent du. collet \ l'eupatoire offre un corps 
plus ou moins allongé, droit ou contourné , long d'un à 
.quatre pouœs , garni de radicelles ligneuses plus ténues 
que dans la valériane. 

III. Ciment pour toblitération des dents cariées. — 
D'après l'analyse d'un cimentqui lui fut présenté, M. 0. 
Henry l'a trouvé composé de : mastic 8i,4i éther sulfu* 
rique i8,6. On l'obtient en laissant à froid dans Téther^ 
la résine mastic « qui, à quelques impuretés près, se 
dissout promptement et en totalité , puis on décante , et 
Ton conserve dans un flacon bouché. Pour s'en servir, 
on introduit dans la cavité de la dent préalablement net- 
toyée et sécliée une petite boule de colon , capable de la 
remplir le plus exactement possible, et imbibée de la 
solution résineuse. Ce moyen aussi simple que peu dou- 
loureux, réussit, dit-on, très bien. 



Journal de pharmacie (octobre i834)- 

Triioxide de fer ^ antidote de T acide arsénieux. — ^ 
M. le docteur Bunsen, de Gotlingue , a reconnu que la 
solulion d'acide arsénieux est précipitée d'une manière 
si complète par l'hydrate de tritoxîde de fer récemment 
précipité et en suspension dans l'eau , qu'un courant 
d'hydrogène sulfur.é dirigé au travers de la liqueur 61- 
trée et additionnée d'iqie petite quantité d'acide hjdro- 
chlorique ^ n'y démontre f^s la moindre trace d'acide 
arsénieux. Le même médecin-chimiste a observé que si 
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rpn ajoute à cet oxidede fer qaelqnes^goQUe»d*<mimo-» 
Iliaque , et qu'on le mette en digestioa à une dotice cha- 
leur avec de Tacide arsénieux en poudre très fine , ce 
dernier est transformé promptement en un arsénite ba- 
sique de tritoxide de fer tout à fait insohible. Ceis fait^ 
chimiques , et des expériences directes faitei sur les ani* 
maux conjointement avec le docteur Berthold, ont con- 
duit ces deux médecins à conclure que Thydrate de tri*- 
toxide de fer est un meilleur contre-poison de Tacide 
arsénieux solide et en solution que Talbumine ne Test 
du sublimé. Deux -à quatre drachmes de tritoxide de fer, 
additionnés de 1 6 gouttes d'ammoniaque, leur ont paru 
suffire pour transformer dans Testomac 8 à lo grains 
d'acide arsénieux en arséniie insoluble , et sans action 
délétère sur l'économie aniinale. Ils ou t constamment vu 
les animaux, sujets de leurs expériences, rendre ce ael 
avec les exc^émens , sans aucun mélange d'acide arsé- 
nieux , et ne présenter aucun des signes de l'empoison- 
nement par l'arsenic* 
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hevxje des jov^^kvx anglais et américainis. . 

Maladies des articulations.'-^ Efficacité du baume de 
copahu dans le catarrhe vésicaL -— Fièvre triple 
quotidienne, — Stiychnine contre la paralysie, ^^ 
Absence des extrémités. — Mixture contre la réteîi' 
tipnd^urine. ' ^ 

il':, , , 1 

I. Maladies des articulations.^^ La troisième édition 
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ie Fouvrage 4e M. BroOe , t ar les maladk&dea snr&ceQ 
nrtieubiresy rient de paraître. Enrichie des réaultaU 
d'uBè loDgac expérieftoe^ et de préceptes nouveaux j| 
cette^ monographie réMune Vétat actuel de la science sur 
eelté importante question. Nous citerons les principaux 
passages de Tanal jse publiée en Angleterre : 

L%ftaHiinaàan des membranes synoviales des articn- 
latlons se traduit pai^ des duodificattons variéea \ les sympr - 
tomes sont d'autant plus intenses ^ et la disposition à 
Tépaississement de la membrane et à un épanchement 
de lympiie coagtrlëe , est d'autant pies grande qné Tin- 
llsmmaliott est ^ns strictement locale, et résulte d*nne 
affection générale. Dans k sjrpUlis , par exemple , il est 
rarre que plusd'une oudeiix articulations soient aflfectées 
e6 mèm^ tempes ^ ef Tiennent ainsi compliquer la tnala- 
dfe. Si rafleciion^yphilitiqQeest à son début et présente 
peu dé gravité y Tinflammation des surfaces articulaires 
est accompagnée d'une éruption lic^énmde , la douleiu 
est supportable , le fluide épanché, ne tarde paa à être 
résorbé, laissant la membrane synoviale à Fétat normal. 
Il n*eu est plus de même si la syphilis a déjà une date air- 
cieme,^ des iiodc^iés se forment sur les surfaces en rap- 
port, laguérison est plus difficile* et malgré la résorption 
du liquide, la membrane reste épaissie et l'articulation 
plus large que dans Fétat naturel* 

Dans le rhuinatismé , plusieurs articulations sont af- 
lectées» soit en même temps soit suceessivément. Les sy^ 
: noviales des bourses muqueuses et les gaines des téndbns 
.participent a rinflammation. La doûlèiir et le gonfle- . 
ment en sont les caractères ; la douleur surtout est le 
symptôme prédominant si la goutte sVjoute au ihtiina* 
tisme eomme eontplicekioli* 



Itfaià U ç«t une autre forme de maladie tr^s remar? 
ijuabb et peu coœuxu»<5, teuanl de* deux prçcédeuies, 
et eu différant cependam dans des points essentiels. L4 
membrane synoviale s^épaissit, rarMcuUtioa se tuméfie 
et devient roide;ily a peu de disposition à Tépançhe- 
p»ent du liquide. P'abord la maladie semble fi^ée aux 
4pigtS f puis e|ile s'étend aux genoux et aux poignets | et 
quelquefois à touies les articulations. La rijjidité Tac» 
compagne^ et beaucoup d'années s'écçulent avant qu'une 
termioaij9on quelconque vienne à s'observer* 21 faut une 
disposition spéciale pour être atteint de cette forme de 
maladie » iVZ. ^rodio ne Ta rencontrée que dans les plus 
liautes cl^s^es de^ la société » sur des sujets faisait peu 
^'e^cercice » et passant leur vie dans les raffinemena du 
lu^e et 4^ Top'^lençe. 

Dans le. traitement des pblegmasies des surfaces arti-? 
çplaiires Ué^s 4, une affectîqn géné^^ale ,, telle que le rhu- 
fU^isme |i(I, Brodie emploie le mercure et les prépara* 
tifOUf de Qolcbique d'automne* C'est surtout lorsquf} 
plusieurs articulations sont malades à la fois et que les 
gainas tendineuses participent à Tiufiammation, que le 
yin de racine de colchique peut être donné avec avan- 
tag^i U dose yarie de {5 à 3o gouttes, trois fois pai: 
jour i dans, quelques uns on préfèjre l'extrait acétiquiç 
^ çolcl^ique , à doses altc;rnant de ^ à 3 crains par nuiu 

Xi^pierçure est préférable i^ dat^s les cas où la transla* 
tîon du rj^umatismiç est manifestée d*^u orgf^ne à l'au- 
tre La %«f^ UpWi^utile Q'e?^ le cftlon^el uni à rppiuopt, 
f% continué jusqu'à salivation. C'est surtout lorsque l'in- 
lUptu^atibn de la synoviale est syphilitique que l'emploi 
fégutior du mercure est utile* Majs il ne faudrait p^^s 
confondre les symptômes qui témoiffi^nt 4e ra^Eçç^pn 
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syphilitique avec ceux que l'action pi;olongée du mer- 
cure, sur une constitution affaiblie, pourrait développer 5 
dans te dernier cas, la salsepareille serait toute puissante 
et amènerait la guérison.' 

II est dès variétés où la doukur est crucîative et sem- 
blable à celle que ferait éprouver la pression d'un étau; 
lé soulagement produit par le colchique est ici trés re- 
marquable, quoique vainement déjà des sangsues ou des 
applications externes aient été employées. Dans ses con- 
seils ,'M. Brodîe n'oublie pas de recommander de sur- 
veiller la'santé générale. Chaque matin, le malade devra 
faire de l'exercice pour exciter une douce transpii>atton ; 
l'aHnventattoû sera légère, évitant les frtiits crus et les 
liqu'eurs fermetiiées. De temp& à autre , on prescrifa des 
purgatifs légers de rhubarbe, d^alôès. L'emploi des 
substances alcalines est utile \ le carbonate de potatse 
convient mieux' à réstomac que la potasse pure, on le 
donne à la dose de i5 grains, deux fois par jour 5 et son 
usage interrompu à de courts intervalles , doit' être con- 
tinué 'pfendânt plusieurs mois. 

Peut-être a-t-6n le droit de s'étonner de l'emploi si 
fréquent du colchique par M. Brodre. On doit se sou- 
venir dans' que! milieu observe ce chirurgien célèbre. 
Ses essais, qu'une longue expérieiice est venue sanction- 
ner, ont en général été tentés sur des sujets appartenant 
à ces classes élevées pour qui la goutte semble être un 
privilège comme toutes les jouissances de la fortune. 
Nul doute que M: Bi*ôdîe ne ' modifiât sa doctrJne ' avec 
d'aiilres positrons sociales, et qu'en praticien éclairé, ii 
nie tônséillât plutôt rôpiumi'lk Salsepareille, ecde légers 
toniques dans les constiiutionk afi%iblies par la misère et 
de mauvaises conditîoiis hygiéniques. 
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Dans une autre partie de son ouvrage , M. Brodie fait 
quelques réflexions sur la maladie scropbuleuse des arti- 
culations. Dans les affections de la hanche, par exemple» 
où à une douleur inàccoutumëe se joint un spasme des 
muscles , attribué à l'irritation du nerf crural antérieur , 
les contre-irritans sont utiles ; mais , dans la plus grande 
partie des cas « leur action est nulle , si toutefois elle 
n'est pas dangereuse ; les préparations d'iode conviennent 
mieux. A doses fractionnées , cette substance combinée 
avec de légers ainers, et continuée long-temps, aug- 
mente les propriétés vitales et favorise la résolution. 

Abordant la question de l'amputation des articulations 
scrophuleuses , l'auteur a modifié ses opinions précé- 
dentes. De plus nombreuses observations le portent à 
penser que l'amputation d'un membre scrophuleux pré- 
vient ou suspend la maladie des viscères , au lieu de les 
rendre plus susceptibles à être envahis. En effet, la ma- 
ladie de l'articulation esti une cause éloignée de mort) 
épuisé par une fièvre hectique , le sujet tombe dans le 
marasme, et dès ce moment le mésent^e et les poumons 
participent à l'affeciion. Il y a donc une époque où Fam^ 
ptitation peut empêcher l'établissement d'une maladie 
secondaire, ou les rapides progrès d'une affection in'- 
terne, momentanément assoupie. Parmi les faits recueil- 
lis par M. Brodie $ nous citerons le suivant : Une jeune 
fei^me entre k l'hôpital de Saint- Georges, ayant à la 
malléole une carie avec plusieurs abcès communiquant 
entre eux. Aucune chance de guérison n'était possible, 
et M. Brodie était loin de penser k ramputation, à cause 
d'une toux avec expectoration purulente et les signes 
stéthoscopiques de la phthisie. Cependant la malade im- 
plorant l'opération , on se rësokit à la pratiquer , sanis 



(aa^f Vêt son réaulm U msmit% ^êigâvmos^ V^^^e- 
ment frouva le contruûrei, la, guéirîsou fui rapi4e^ 1^ 
sfmfXàm^ de {d^thUie dis^parw^iit presque învm^disi^ 
laeDi, PendiiDt qmtre^ou cinq «na U ^nt^ie oMmUnt 
(MMT&ite, ipi^is alonla phthîm reparut et aiaena la mw\f 
Oo "f (Ht qae^ pour èU« iiUfei 1 Wp^tAlion mériiO^ df 
]t pari dm cbkargient «a jug^ixi^at qui ne p«ui 4^*9 
éclairé q«e par h comp^naiioii d» VaSisçuoa locale avec 
l^éui ftoéral des of gaMft» 

{Thê m^ioal quAvHrfy R^ww^) 

dOHs le mUkrrhe d$ la t'allia. <-^ Depuis Icu^g-t^mp» on 
a eigaal« les boni f|0<>u du copalm cbn^ la €a|errba vé^ 
aic^l» Oinheuser » doiii^ ^ maitièra médicale » rftfx^arquf 
qii'il esi uûle daiis l'ulc^vatioa de la yema» dé^iguaiit 
aillai la y^ion traduite pair vna «éQi^Uoa alnmd^i^iAd'ttii 
io«eii» purukâtr En 1809, Stroem if^pp^^f nn ^m 
wimhhhU , inséré dans la QQmpte-»r€tada dea trAva«i)s i^ 
la Société oiédicala àé Sttèda^ D'auMre» obi^rvateiiH 1 
M. Brêtaniieau» de Tour^» dam VkM iyift^iàaiiieliQi^ otiror 
ttiqtte, produite par roûteriure d'i^u abci^, 6ilii4 dftm 
unetrégiou voiaiiiô^ M. Bibe«» d«u% da4 Qe|arph^«, «prèi 
dée«moiTbéaiiiipppÎ9iéea*, MM^ Barbie^t d*Àaiif»St ial** 
kmaiid tt Cbréiïo» « de MoQipeUier} et euflu Mi Ool^ 
pècb^ témoigmat de Tefficadté duoopabu. Capendasi 
qiutad on aooge que leui^ ^b^^rvetiomi^amt pav ^^uimaf 
çt même infligées dalna les livm l^f plus récepa > AO«f 
aTons cru qu'il imporuit do lea appeler* k Toeo^alQU 
d'un travail snr ceenjet» publia daria la joupuiJ. amérir 
Gain dea adonooa médii^l^a; 
Parqy loi faii^ |eâ pkto UpportJiPSi n^m «(fittM tef 



•orfaUi: i"* Un français^ A^^âe 60 «M , résîdtPl âefwii 
IcDg-temps à Philaâdj^ie^ fui.alteiilt,. mm caute 
«onoue^ d'une infliuDamatioD de la YÇ9$ie; les antipU^ 
gialiqttei calmerait Vaciiilé de6 symptômes , mais, m 
purent empêches la maladie ât passer à Téut chronique» 
aocômpagiiée d'uue abo&daute sécrétion dematière muccH 
so-purulente, fréquent désir d'uriper et doiileur au.col de 
k nesaîe. Malgré Tindocilité du sujet et ses imprudcaices 
Bcmibrfuses» on parvint à rendre pqssij^le remploi du 
co|M»hia% Donné en petites doses , on vit les accidens se 
calmer^ la sécrétion muqueuse diminuer de consistance 
et de i^uanlité , et après plusieurs mois de Vusage de ee 
médicament 5 parfois auspendu » pour éviter ses effets 
irritans sur le tube digestif, la guérison fut complète... 

%^ Depuis deux ans, un vieillard de ê^-ans, qui dans 
sa jeunesse avait eu plusieurs gonorrhées , ne pouvait 
uriner qu'avec peine et beaucoup de douleur , Turine 
déposait au fond du vase une matière blanche , mucoso* 
purulente. La plupart des médecins avaient atirihué 
cette maladie à des rétrécissemens de Turètre ou à Thy^ 
pertrophie de la prostate,, beaucoup de Iraitemens. avaient 
éta&îts sans sucoèa, et la maigreur était extrême» Téner» 
£16 musculaire détrnite, les fonctions d)geatiye& dimi->- 
nuées , la peau chapde et. sèche , le malade ne pouvait 
uriner qu'en introduisant lui-même une fine, bougie* 

Le docteur Laroche observa avec attention, et constata 
mie augmentation du veiume da la prostate , aans rëtré* 
«issemcut du canal ^ il remarqua aussi que la doul^rijui 
accompagnait Vémisskm de Turine était beaucoup sou*- 
lagée par Texpulsion de la matière sécrétée , dont la 
<s0iBsialance épaisse^ obstruant le ool de la vessie,, causait 
-o^le grande diflkuké« De teUea obsenri^tiona ame»è*ent 
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à pe^iser que ce n'ëtaic pas tapi à Turètre et à la prostate 
que le traitement devait s'adresser, mais bien à la mu- 
queuse de la vessie. Des sangsues appliquées à la région 
hypogastrique , des ventouses au sacrum^ des boissons 
émollientes préparèrent Temploi du copahu, qui fut 
donné à dosés fréquentes et fractionnées. Trois semaines 
après la guérison était complète. 

3^ M. R., âgé de 5o ans, souffrait depuis quelque 
temps dans la vessie, surtout quand ii s'efforçait de re- 
tenir ses urines ^ Fenvie de les rendre était fréquente ^ 
au fond du vase on voyait la matière blanchâtre > adlié<» 
rente du catarrhe; cette maladie avait pour cause une 
gonorrhée contractée deux semaines auparavant. Le ca- 
thétérisme ne découvrit rien à la prostate ni dans Tu* 
rètre. Après avoir essayé quelques antiphlogistiques , on 
en vint aux préparations astringentes, toniques et chaly- 
bées ; les mucosités de l'urine étaient toujours aussi 
abondantes , la térébenthine eile-même fut sans succès > 
quelquefois au contraire les symptômes inflan^matoires 
s'exaspérèrent, et il fallut tout suspendre. Enfin ou 
donna le baudie de copahu uni au laudanum, et admi* 
nistré dans différens véhicules. Bientôt l'irritation de la 
vessie diminua, le catarrhe vésical guérit au bout de dix 
jours ^ mais la gonorrhée qui l'avait produit persista seule 
quelque temps encore. - 

Ces trois observations ^ prises sur beaucoup d'autres, 
suffisent pour établir les avantages du baume de copahu 
dans le catarrhe vésical primitif ^ ou résultant d'une go«- 
norrhee supprimée : ce a' est pas à dire pour cela que Iç 
catarrhe ne puisse guérir, que sous l'influence de ce mé- 
•dicament; bien souvent il arrive que de meilleures con^ 
ditions hygiéniques chez des sujets débilités , les.prépa- 
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rations martiales , et surtout la térébenlhine de Venise , 
font disparaître cette sëcrëtioii mucosp*^urulçûte. Mais 
il est utile d'avoir une substance de plus, capable de 
concourir au but qu^on veut atteindre. 

{ITie American. Journ. ofihe med. sciènc.) 

ni. Fièvre triple quotidienne, — Charles Comin's, 
âgé de 29 ans, laboureur irlandais, vint consulter le doc- 
teur Duncan, le 4 niars. Il se plaignait d'éprouver 
chaque jour trois attaques distinctes de frisson, suivies de 
chaleur et de sueur , la première à six heures du matin , 
la seconde à onze heures , la troisième à six heures du 
soir. Au mois de juillet de Tannée précédente, il avait 
moissonné dans un marais, et trois semaines après il avait 
éprouvé le premier accès. 

Le docteur Duncan prescrit directement un scrupule 
de poudre du dispensaire', contenant 16 grains de jalap, 
4 grains de calomel \ il ordonne aussi 4 grains de sulfate 
de quinine, à prendre toutes les quatre heures. 

Le 5, le malade avait eu seulement un accès en froid, 
'mais chacun des trois jours suivans il eut deux accès. A 
la fin de la semaine la fièvre le quitta , mais pendant dix 
jours encore il continua le sulfate de quinine à doses dé- 
croissantes. 

Le 5 avril , la fièvre reparut double quotidienne ; elle 
céda définitivement au sulfate de quinine , précédé d*un 
cathartique énerg'que. 

Ce fait curieux à observer sous le rapport du type de 
la fièvre , milite encore en faveur de la doctrine qui con- 
seille les purgatifs, pour assurer Tefiet des antipériodî- 
ques . ( Li[ferpool médical Journal. ) 

IV» De t efficacité de la Strychnine dans quelques cas 



€fe'/Mtrâty5tV»—* L'emploi de la strychnîtie dam la para^ 
lysie , i^altaht de raSaiblissement de Texcitatioii itet^ 
Teuse , a fait le sujet d'un Mémoire dci docteur Bardi«* 
lëy. Il pcuse que celiie substance est plus ntîle dans k 
paraplégie indépendante d'une maladie de la moelle , 
que dans rhémiplégie ; cependant il croit que cette der- 
nière affection peut être heureusement modifiée, si la lé- 
sion cérébrale n'est pas trop étendue , et les nerfs qui s^j 
rendent , susceptibles d'être impressionnés par leurs ex* 
ci tans naturels. 

Une demoiselle, âgée de a3 ans , ne pouyant marcher 
pendant trois ou quatre milles sans éprouver de la fai- 
blesse et de la douleur dans le dos , fut atteinte d'une 
fièvre rémittente, pendant l'autonmede 1826» La débi- 
lité dorsale augmenta rapidement, et & la fin de mai 
1827, elle ne pouvait plus marcher. Les années sui- 
vantes, son état ayant empiré, elle appliqua des ventouses 
et des vésicatoires dans la région dorsale, d'après le con- 
seil de sir Astley Cooper ; ce fut sans succès. 

Le 16 juillet 9 le docteur Bardsley l'observa pour la 
première fois *, sa maladie datait de quatre ans \ l'usage 
des extrémités inférieures était perdu , mais leur sensi- 
bilité naturelle s'était conservée, et semblait même être 
devenue plus exquise. Douleur vive dans la région des 
reins et s'étendant au sacrum, affaiblissement considéra- 
ble des extrémités supérieures, sommeil interrompu par 
des douleurs aiguës aux poignets et aux maUéoles , 
comme si ces articulations étaient violemment arrachées. 
Les règles sont peu abondantes , la maigreur extrême , 
les ibnctions digestives sont dans un mauvais état, le 
pouls à 81 pulsations, est faible et s'accélère facilement. 

Le 17, la malade prit d*)abord ttn dôauème de ghiîn 



dé ^tf^Kmûe )^r yMt^ «t arrita par doses «roisittitea 
jûi^u^AU 6 nov«taibre. L*«ppelii el Its bannes dîfesdoiii 
éuient revenues^ là douleaf des leias eirftil cessé , le a3 
août, elle se tvnail deboat^ à Taide de béquilles^ et le 5 
ôttobre , elle marehait^ setileamit appuyée sur le bmi 
de son frère. L'amélitMt«tid& coniiatia^ quoique le mé« 
dicament eût été êuspeudu» Au mois de usai t83i^ k 
malade marchait ientemenl) peùdaut une heure ^ saus 
Beaucoup de fatigue. La dose la plus éieTée k laquelle 
ou avait porté la strycbniue, élait un tiers de grain, truis 
fois par jour. 

de fait montre quel avantage on peut tirer de tet aU 
eali végétal, administré avec précaution et persévérance* 

De aes observations , recueillies A rhèpitsl royal de 
Manchester, le docteur Bardsiey dresse un tableau^ daM 
lequel il présente dou*e tasd'hémîpli%îe, traités par la 
strychnine. Quoiqu'il ait soin d'observer que Thémiplé** 
gîe qui résulte de la rupture des^ raisseaux soit îneu- 
rable par la strychnine, bien qae^ dans la période 
avancée de la conyalescence , on ait quelques ehaneei 
d'obtenir une amélioration , cependant , sa stathtiqilé 
manque d^un élément important, Tindication de la na- 
ture de la maladie. 

Sur vingt sujets, sept ont guéri. Le premier, Agé de 
3o ans, avait une heniipl^e gauche, depuis deux mdis. 
Le deuxième, 4^ ^^^^ hémiplégie gauche, depuis um 
mois. Le troisième , 89 ans , hémiplégie gauche, depuis 
trois mois. Le quatrième , 29 ans , hémiplégie droite , 
depuis un an, et demi. Le cinquième , 33 ans, hèmi{dé- 
gie droite, depuis treize semaines.. Le sixième ,39 ans, 
hémiplégie droite, depuis deux mdis« Le septième, 43 
Ml , hémiplégie droite , depuis étx eemainea. 
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Cinq furent soulagés* Huit ne purent guérir. De ceux- 
ci, le premier, âgé de 43 ans, avait une hémiplégie 
gauche^ depuis deux ans. Le deuxième , 60 ans, héïni- . 
plégle droite, depuis deux ans. Le troisième, 61 ans, 
hémiplégie gauche, depuis seize mois. Le quatrième, 58 
ans^ hémiplégie droite, depuis seize mois. Le cinquième, 

59 ans, hémiplégie droite, depuis deux ans. Le sixième, 

60 ans, hémiplégie droite, depuis six mois. Le septième, 
48 ans, hémiplégie gauche, depuis trois ans. Le hui- 
tième , 60 ans , hémiplégie droite , depuis deux mois. 

^ On doit remarquer cette influence de Fâge dii sujet, 
et de la durée de la maladie, sur les chances de guérison* 
En eflet, sur les sept qui ont guéri , on en compte six, 
dont le plus âgé avait 43 ans , la plus longue durée de 
maladie était de treize semaines. Le septième sij\jet avait 
seul une maladie qui datait d'un an et demi, mais il était 
le plus jeune , 29 ans. 

Dans les huit hémiplégiques qui n'ont pas guéri , le 
plus jeune avait 43 ans , le plus âgé 61 ; la maladie du- 
rait depuis deux mois à trois ans. Mais celui dont Taf* 
fection ne remontait qu'à deux mois , avait 60 ans. 

Un deuxième tableau indique le résultat de l'actiou 
interne ou externe de la strychnine ^ dans douze cas de. 
paraplégie: 

Quatre cas de guérison; l'âge des sujets était de i3 à 
36 ans, la maladie durait depuis six A treize mois. , 

Cinq cas de soulagement marqué; l'âge, des sujets va- 
riant entre Sa à 53 ans , la durée de la maladie entre 
. n:euf mois à deux ans< 

Trois cas 4'insuccès, l'âge des sujets étant de 4^ à 60 
ans. Indurée de la maUdie de un à quatre ans. 

Dans jxa troisième tableau 9 oh Toit l'effet de l'appli'-» 
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cation externç de la stryclanine , daas hait cas de paraly- 
sie des poignets, produite par émanation saturnine. 
\ Cipq maladies ont été guéris , 4gés de 2i3 à 4o aiia^ inal- 
lades de trois semaines à' trois mois. 

Trois ont été notablement soulagés. Le premier , âgé 
de 32 ans, malade depuis six semaines \ le deuxième, de 
4o ans, malade depuis deux mois; le troisième, de 54 
,ans], malade depuis trois mois. 

(The trans. ofthe provincial inedic» Assaciation.) 

V. Mixture de camphre et de muriate d'ammoniac 
quej dans la rétention d'urine. — Pour qu'une formule 
de thérapeutique trouve son application ulilè , on doit 
la prescrire dans des cas parfaitement limités. Quelque- 
fois la vessie, distendue outre mesure, par la rétention, 
volontaire du liquide , le résultat d'une maladie fé- 
brile , ou l'âge avancé du sujet , p^rd sa cpntractilité or- 
ganique; ainsi se produit la paralysie de rorgaue* Le 
.cathéter çst alors le remède habituel; onFintrodiiitdevMic 
;iois le jour, jnsquà ceq^eja tujàique muscnleuse; rait 
recouvré son poi:^voir. ■ .,. . 

Le docteur Somervail a vu de$ cas où la guérison n'é- 
tait obtenue qu^ le septième jour. Pour avoir ^n plus 
prompt résultat, il a tenté un autre moyen : 

En septembre i83o, une négresse eût une fièvre, sai- 
sie de suppression d'urine ; une mixture composée de 
trois grains de pamphre. et de cinq grains de muj:iate 
d'ampioniaque, dans u^e émuUion de gomme arabique, 
fut administrée toutes les deux heures. Le lendemain , 
l'émission naturelle de l'uriile était possible. 

En octobre, une femme blanche, avancée en âge, et 
qui avait été long-temps malade , eut une rétention d'u- 
Tome IV . Novembre 1 834 . 17 



rîtie, pendant plusîeuM* jours ; elle souffrait beaucoup , 
la rtmo éuit largemenl distendue. La mixture camplirée 
la soulagea le même jour , le lendeoiain la guérison était 
^ complète. 

Plusieurs autres laits établissent Tavantage de cette 
préparation ; nous sommes loin de penser qu'elle peut 
«employer dans tous les cas, et suppléer ji Taction àa 
cathéter. Chez les vieillards, par exemple, la paralysie 
de LaTeMie pourrait être modifiée par la stimulation du 
camphre et de l'hydrochlorate d'ammoniaque y mais les 
sondes â demeure et débouchées, sont aussi très utiles. 
Peu^étre la mixture du docteur Somervail abrégerait^ 
elle la maladie, en allant réveiller, dans une organisaticm 
«ssoupîe , quelques restes de vitalité. 

( The ametican^ Journ. of the med. science. ) 

VL Absence cong^niale des extrémités supérieures 
«I inférieures. — « Le suj^t de cette observation est une 
'jeune fiUe, Jkgée de !io ans; elle est née sans extrémités 
supérieures «t inférieures, leur place est remplie par de 
petites projections allongées et charnues. Celles des 
cuisses ont deux pouces de plus que celles des épaules. 

Le pouvoir de locomotion est remarquable, la jeune 
fille peut se mouvdr sur le sol avec une grande facilité, 
t» qu'elle fait ^ en opérant avec son cor-ps une «orte de 
rotation de droite à gauche ^ et réciproquement. En pla- 
çant le manche d'ttfn balai entre son menton et son 
épaule, elle peut balayer avec une -grande facilité. Elle 
peut aussi s'asseoir, se pendier ou se balancer sur une 
chaise , et quand ou lui présenté quelque chose, elle fait 
un sj^n« pour le placer sur son épaute ; si c'est UA ali- 
mbta «ottÂJ^i ette le mange dans cette position . 
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Le$ batiches sont très larges, et presque carrées; tes 
mumeUcs sont volumineuses et très dures; la menstrua- 
tion régulière et d'une quantité normale. 

Une telle monstruosité a déjà été observée plusieurs 
fois. Santorph à rapporté un cas dans lequel Tos inno- 
miné manquait^ et Martin a vu un fait analogue , où la 
clavicule avait un arrêt de développement dans son tiers 
externe. Le plus souvent, le bassin et les épaules sont 
régulièrement formés ; les extrémités sont représentées 
par des excroissances rudimentaires , recouvertes d'une 
peau fine. Buccbner, Duverney, Isenflamm, M* Du-* 
pujtren, citent des ci^s semblables. 

Plus souvent il y a absence des bras , des avânt^-bras , 
des cuisses et des jambes , ma}s les doigts et les orteils 
existent à Tétat rudimentaire , et sont implantés sur le 
tvoBC du corps. Des exemples de ces diverses conditions 
on| été rencontrés par Galdani, Duméril, Dumas, 
FHachslatld. {Baltimore , med. and sur g. Journal,) 

T. ©UPRÉ LA Tour. 

SOCIÉTÉS SAVANTES» 



INSTITUT DE EELANGE. 

ACAOiw» PXS 8G9»JICia» 

(Octobre i834-) 

Açàrm* "^ Osîéotome , expériences sur les os* -^ Anaf 
tûmie et phjrsiologie de VœiL -^ Fahificatkm des 
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Composition de ï atmosphère.'— Oi^iparisme et lac^ 
talion chez les monotrêmes. — Plaie de crapauds^ 
— Remède contre la rage. — - Pluie de crapauds. — 
Bhinoplaslie. 

Seakce du 29 SEPTEMBRE.— -^can/tf scabici, — - M. Laine 
écrit de Malley , près Lausanne, qu'en 181O; il a vu à 
Londres Wollaston enlever de Tépiderme d'un galeux plu- 
sieurs acarus vivans qui furent observés au microscope so- 
laire y et dont le dessin fait dans le moment même , par 
Tauteur de la lettre , a été perdu avec plusieurs autres pa-. 
piers. D'après cette observation de WoUaston /M. Laine se 
crut fondé à regarder l'acarus comme la cause et l'agent 
de transmission de la gale ; et appelé bientôt après à l'ad- 
mlnistration des mines de Servoz , il eut occasion de traiter 
et de guérir plusieurs centaines de galeux , en faisant périr 
l'insecte producteur au moyen de lotions avec l'acide sul- 
furique plus ou moins étendu d'eau^ selon la force, l'âge j 
le sexe des individus atteints. Il fit disparaître .du canton 
cette maladie qui y était très commune , mais le remède 
qu'il avait employé est demeuré en usage pour la gale^ 
des chevaux , des mulets et des bêtes à cornes. ' 

M. Aimé communique 4es résultats d'expériences qu'il a 
faites sur l'acide suif urique anhydre. 

M. Duméril fait un rapport sur un Mémoire de M. Pictet 
de Genève , intitulé : Recherches sur l'histoire et anatomie 
desphryganides. 

Le même rapporteur rend un compte verbal d'une li- 
vraison du grand ouvrage de Wagler sur Vhistoire natu- 
relie des amphibies. 

Le même fait en son nom et celui de M. Serres un rap- 
port très favorable sur le Mémoire de M. Ch. Leblond re- 
latif à rembryon monstrueux de la poule, et dont il a été 
donné lecture dans une des précédentes séances. 



INSTITUT DE FRAlfCB. 3&If 

Ostéotome, expériences sur les os.-^ M. Heine de Wurtz-» 
bourg lit une note sur les modifications, qu'il a appor- 
tées à son instrument depuis la présentation qu'il en a faite 
le II août dernier. 

Depuis celte époque, Fostéotome a été souvent appli- 
qué sur le cadavre , et quatre fois sur le vivant dans les 
hôpitaux. On a pratiqué à l'aide de cet instrument une tré^ 
panation au crâne , la résection de la mâchoire inférieure, 
celle de l'apophyse zygomatique^ et de l'éminence cora-- 
coïde de l'omoplate^ 

Toutes ces opérations , dit M. Heine , ont été faites en 
présence d'un grand nombre de médecins , qui tous ont 
reconnu l'utilité de l'instrument, tout en exprimant le dé- 
sir qu'il pût être rendu plus simple dans sa structure et 
moins coûteux. Le but que je ine suis proposé était surtout 
de fournir aux chirurgiens un instrument qui pût agir sur 
les os 9 à peu près comme le bistouri sur les parties molles, 
et il me paraît difiGlcile d'obtienir un pareil résultat sans 
quelque complication dans Tappareil. J'ai pourtant tenté 
pour le simplifier quelques essais que je soumets à l'Âca^ 
^émie. 

M. Heine a fait à l'aide de son ostéotome quelques opé- 
rations chez les aniihaux vivans sur les os du crâne et des 
membres , dont les résultats tendent à éclairer quelques 
points encore obscurs sur la reproduction de ces parties. 

Ayant fait des résections osseuses de diverses formés , il 
a pu s'assurer que, sous le rapport de la facilité et delà 
rapidité de la guérison , les blessures circulaires étaient 
beaucoup moins avantageuses que les blessures terminées 
par des angles. 

Après les excisions au crâne , la membrane qui ferme la 
solution de continuité se forme assez promptement. Le pé-- 
rioste externe enlevé se reproduit et revêt l'os comme au- 
paravant 5 seulement dans les parties reformées, on n'a fMLs 
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ru se développer de Taisseaut. Laâure-mèfé, M tôniffkïte, 
ne se reproduit point ^ mais les deux bords se collent cha^ 
can séparémeDt à ia membrane qui ferme l'ouTertore , sans 
se cicatriser ensemble. ^ 

En général , les portions d'os longs complètement déta- 
chés ne se soudent pas , quand on les remet en place* 
M. Heine a cependant vu un bout de côte qu'il avait séparé* 
puis remis en place , se réunir à une des extrémités , 6t 
non à l'autre , pà il resta une fansse articulation. Il présente 
lapièce à l'Académie. 

Il ne regarde pas comme dangereuse l'excision desar*» 
ticttlations , même celle de l'articulation coxo<^fémorale. 
Il présente une pièce dans laquelle la tête et le col du fémur 
et une partie des trochanters avaient été enlevés. L'extré^ 
mité réséquée de l'os s'est arrondie et accommodée à la 
cavité près de laquelle elle était venue se loger. Il s*est 
formé une sorte de tête. Un ligament rond s'est même re*- 
produit avec un commencement de capsule articulaire. 
Bniin il s'est reformé une sorte de col et des rudimenà de 
trochanters. , 

. , Anatomie et physiologie du sens de la vuâ. -« M. Dugës 
achève la lecture de son Mémoire ^ et s'occupe spéciale-* 
ment dans cette seconde partie ^ du Système cristallinien , 
composé du cristallin , du corps vitré et de l'humeur 
aqueuse, 

; La membrane hynloïde renferme , suivant M. Dugës ^ 
des vaisseaux fournis par les artères de la rétine ^ et qui 
sont les sécréteurs de l'humeur vitrée. Ribes en a nié 
l'existence parce qu'il n'a pu les injecter, mais on peut les 
rendre sensibles par d'autres procédés. La membrane h^a- 
Jûlde arrivée sous la ruysehiennô ^ à l'origine des procfes 
ciliaires 4 devieiit plus épaisse ) puis se double^ et forme 
par l'é4»frlemeat da deus feuilletsi^s .godrona&.da Petit* 
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Le feuillet externe a été considéré tantôt comme Un 01^ 
gane à part , tantôt coname une production de la rétine* 
C'est la couronne ciliaire de Zinn. Du reste « le canal gq^ 
dronné de Petit n'existe point comme canal unique y commq 
le croyait cet a^alomiste , mais c'est un assemblage de ca- 
naux très courts dirigés d'arrière en avant, et sur le dos 
desquels marchent les languettes rétinales. Ces canaux que 
Ribes a cru voir dans les languettes elles-mêmes » sont pro* 
bablement destinés à conduire au devant du cristallin une 
partie de l'humeur sécrétée par le corps vitré , l'humeur 
aqueuse, 

La capsule cristalline n'offre aucune de ces ouvertures, 
qui , suivant M. Ribes, feraient communiquer son intérieur 
avec le canal godronné. , Les deux moitiés 'antérieure et 
postérieure de cette capsule sont une et identique ; de aa^ 
ture cartilagineuse , la dernière plus mince , et présentant 
seule des vaisseaux et des nerfs« 

Vhumeur de Morgagni n'existe qu'entre la lame anté- 
rieure, de la capsule et le cristallin : cette humeur paraît 
contenir, durant la vie , des globules plus denses que le 
reste , et qui paraissent se mouvoir avec l'œil quand on re«* 
garde une surface blanche très éclairée : c'est à tort que 
M. Ribes a attribué aux larmes cette sensation de globules 
mouvans. 

H. Dugès entre dans une foule de détails minntieux reUt 
tivement aux diverses parties de l'appareil ^cristallinien ^ 
4UX courbures relatives des deux faces du cristallin et de 
I4 cornée , comparées chez'les oiseaux et les poissons , puis 
chez les mammifères et chez l'homme, à la nature dek 
lentille elle-même , à la composition , et à 1 arrangement 
radié des fibrilles contractiles , qui , suivant lui » la consti- 
tuent , etc. Nô<is ne le suivrons pas dans ^s observations » 
peut-être contestables , et dans les considérations physiulo* 
giques qu'il ea fait sortir^ Noos renroyons le kcteur ait Oaa^ 
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vail original , que l'auteur ne tardera pas sans doute à pu« 
blier; nous rendrons compte plus tard du rapport qui sera 
fait à cettLJet^ et du jugement qu'en a:ura porté la corn» 
mission de l'Académie. 

Falsification des farines. — M. Dubucpère , de Rouen, 
communique à TAcadémie un Mémoire sur les procédés 
mécaniques et chimiques , pour reconnaître le mélange de 
la fécule de pomme de terre et autres ingrédiens hétéro- 
gènes dans la farine de blé. 

Séance du 6 octobre.— Xrale. Acarus scabiei^'-^M, Lugol 
écrit que le traitement de la gale par les lotions d'acide suU 
furique, rapporté dans une lettre de M. Laine, ingénieur 
des mines , est connu depuis long-temps , et qu'il n'a été 
abandonné à l'hôpital Saint-Louis, qu'à cause de la lenteur 
de son action et d'autres incop véniens qu'on lui a reconnus. 

M. Yallot de Dijon adresse quelques renseignemens sur 
Vacants scabiei , qui, suivant lui, d'accord en celaayec 
Linné et Latreille , ne serait que Vacants domesticus , et il 
pense qu'on ne doit le rencontrer que chez les galeux mal- 
propres. Indépendant de la maladie en elle-même, celie-ci 
ne ferait qu'être l'occasion de son développement , tomme 
on voit la teigne favoriser la génération des poux. Des mites 
de plusieurs genres peuvent ainsi se trouver sur des indi- 
vidus non galeux , mais peu soigneux de leur personne. 

M. de BlainviUe lit eu son nom et celui de M. Duméril, 
un rapport sur les communications de MM. Renucci, Sé- 
dillot et Beaudé, sur V acarus. Ce rapport est une espèce de 
résumé historique de recherches sur l'insecte de la gale, 
lies anciens qui ont connu plusieurs espèces de ciron , ont 
complètement ignoré celui de la gale humaine, quoiqu'ils 
eussent observé etdécritla maladie. Ce n'est qu'au douzième 
siècle qu'on trouve les premiers indices de cène décou- 
verte 9 dans les écrits d'Avenzoar. On trouve dans Scaiig<r, 
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en iSS'jj dans Moufflet, d'après Gabucinus , Ingrassias, 
Joubert de Montpellier, des indications trop peu précises , 
pour croire que ces auteurs aient réellement connu Tin- 
secte de la gale. Il n'en est pas de même d'Aldrovande , 
dont le traité des insectes a été imprimé en i638. Le Dic- 
tionnaire de Grusca, de 1612, en donne déjà une définition 
SMmot pedicello. Les Allemands le connaissaient ayant 1 55 j^ 
et Hauppmann en a donné une description et une figure 
{Eaux thermales de Wolkenstend , publié à Leipsick 
en 1557). ^^^ observations plus précises et plus détaillées 
furent faites en 1687 P^^ Bononio et Gestoni^ qui virent à 
l'aide du microscope à peu près tout ce qu'on a vu de nos 
jours. Le rapporteur fait voir comment ces recherches fu- 
rent tour à tour oubliées , puis rappelées par les observa- 
teurs qui se succédèrent jusqu'à nos jours. Comment, il y a 
quelques années, cet insecte retrouvé par M. Gales fut de 
nouveau perdu de vue , et son existence niée , surtout à 
cause d'une erreur commise , on ne sait comment , dans la 
représentation qu'en donnèrent les observateurs d'alors ; 
le rapporteur termine par le détail des recherches faites 
tout récemment à l'hôpital Saint-Louis et ailleurs , et pro- 
pose de voter des remercimens à MM. Renucci , Beaudé et 
Sédillot. Nous nous abstenons d'analyser minutieusement 
ce rapport, tout ce qu'il contient étant depuis près de deux 
mois l'objet des discussions des deux Académies des scien- 
ces et médecine, et d'une foule d'articles de journaux, 
parmi lesquels le nôtre s'en fait distinguer par son exacti- 
tude à rapporter tout ce qu'on a dit ou écrit d'important 
sur ce sujet. 

M. Baudin, médecin en chef de l'hôpital militaire du 
Lazaret de Marseille , adresse un Mémoire sur les inconvé- 
niens des quarantaines. (Renvoi à la commission chargée' 
de rendre compte des Mémoires de MM. Chervin, Anquetil- 
Duperron , etc. ) • . ' 
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âiAtCB mr i3. <*— M. Pàllas, médecin en cbef de PhApital 
militaire de Saint-Omer, adresse en dépAt un paquet ca« 
clteié qui contient la description d'un procédé à l'aide du- 
quel on peut obtenir de la tige d'nne plante très commune 
en France , une assez grande quantité de sucre analogue 
au sucre de canne* 

M. Savardan » D. M. à Arras , «dresse un Mémoire înti« 
tulé De la guérison des maladies de la peau au moyen du 
sulfure de chaux en frictions dans la paume des mains. 
(Commissaires : MM. Duméril et Double. ) 

Pluie de crapauds, — M. J. Marmier écrit à l'Académie 
qu'il a vu à la suite d'une forte ondée de pluie > la terre 
couverte d'une fouie de petits crapauds qu'il n'avait pas vua 
auparavant ; il ne parait pas éloigné de croire que le nuage 
était porteur de ces animaux et les a précipités en même 
temps que la pluie sur la surface de la terre. 

M. Duméril fait remarquer que ces observations ne sont 
pas rares , mais qu'iil n'en faut pas conclure que les cra- 
pauds tombent du ciel avec la pluie qui les faijt seulement 
sortir de leur retraite. 

M. Payen communique le résultat d'expériences nou- 
velles propres k déterminer d'une manière plus précbe les 
caractères de l'amidon* 

Composition de l'atmosphère, «—M. Chevalier écrit à 
l'Académie qu'il sjoccupe d'un travail sur la composition 
de ratmosphère , et annonce les propositions suivantes » 
coqime résultant déjà de ses recherches : 

1^ En général» l'atmosphère de Paris et de beaucoup 
d'autres lieux tient en dissolution de l'ammoniaque et des 
matières organiques^ 

à* On peut reconnaître la présence de ces corps dans la 
rosée recueillie et soumise i un examen convenable; 



3« La quantité d'ammoDiaquâ contenue dans l'air ^t 
quelquefois coniiidërable ^ 

4^ La composition de Tair atmosphérique peut Tariet 
dans quelques localités en raison d'un grand nombre de 
circonstances particulières , telles que la nature du Com- 
bustible employé en grandes masses , la décomposition des 
m^Uières animales et végétales, etc. 

C'est par suite de ces causes qu'on trouve de l'acide sul^ 
fureux dans Tair atmosphérique de Londres ^ de l'acétate 
et de rhydrosulfate d'ammoniaque dans l'air des égoàts de 
Paris « ou dans le voisinage des bassins de Montfaucon , etc. 
M. Pumérilfait en son nom et celui de M. Isidore Geoffroy- 
« Saint'Hilaire 9 un rapport sur un Mémoire de M« Dugès 
relatif à une espèce de serpent des environs de Montpellier 
{coluùer Monspessulanus). Indépendamment des détails 
d'organisation , M. Dugvs a rapporté aussi quelques pbser* 
vations qui lui sont propres sur certaines maladies de ce 
serpent , telles qu'une sorte d'exophthalmie , la perte près» 
que absolue des écailles, la présence de quelques anitpaux 
parasite» sous l'épiderme de ce reptile. 

Ovipariiédes monolrémes.'^'M.. Geoffroy-Saint-Hilaire 
lit un Mémoire intitulé Nouvelle révélation d^oviparili 
dans les monotrémes. Les conditions d'organisation sur 
lesquels M. Geoffroy appuyait principalement son opinion 
à cet égard , étaient la disposition des organes sexuels bien 
plus rapprochés de ceux dea tortues que de ceux deamam- 
iDifères che2 les animaux, en question. Mais À ces caraco 
tères sont venues se joindre depuis des observations nou- 
Telles* Un signe d*oviparisme,chei les oiseaux et Us tor^* 
tues est la production d'un organe qui apparaît dans le^ 
derniers momens.de l'incubation , et s'atrophie pout dis** 
paraître entièrement après réclosion. Cet organe consiste 
dans tt&e corne sur le bout du b<« ou du maseau , crétaetf 
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chez les oiseaux , corné chez les tortues , plus ou moins 
pointu , et destiné à scier et à rompre les meniHranes e^. 
la coque de Tœuf. Or, cet organe existe précisément aussi 
chez les jeunes ornithorynques. L'étroitesse du Lassin de 
ces animaux ne permettrait pas à Toeuf de le traverser, en 
sorte qu'il reste accolé quelque temps près de son ouver- 
ture inférieurei, et subit là une sorte d'incubation^ qui se 
termine par la rupture de Tœuf opérée par le jeune animal 
qui s'échappe avec les débris de coquilles qu'on a du reste 
trouvés dans le nid de l'ornithorynque à côté des petits» 
On rencontre au reste, dans ce curieux animal, l'oviparisme 
et la lactation réunis , pour indiquer en quelque sorte la 
place du genre entre les mammifères et lès oiseaux. 

Séance du 20. — M. Arago annonce que M. Berzélius qui 
a subi une violente attaque de choléra est maintenant hors 
de danger. 11 donne en même temps des nouvelles peu sa- 
tisfaisantes de la santé de M. Auguste-Saint-Hilaire. 

M. le vice-amiral Roussin écrit qu'on a ressenti derniè- 
rement deux secousses de tremblement de terre à Gonstan- 
tinople. Il rappelle à ce sujet que c'est une' opinion très 
répandue parmi le peuple de cette ville , que les tremble- 
mens de terre sont toujours accompagnés de pestes très 
malignes. On sait que cette maladie sévit avec violence en 
ce moment à Constantinople. 

Pluie de ctapauds. — M. Peltier adresse à l'appui de la 
communication faite par M. le colonel Marmier , dans la 
dernière séance , une lettre dans laquelle il raconte avoir 
été témoin dans sa jeunesse , d'une véritable pluie de cra-* 
pauds , dans la petite ville de Ham en Picardie , qu'il ha- 
bitait alors. El ce n'est pas seulement à terre et après l'o- 
rage qu'il vit ces animaux , mais il les sentit tomber sur sa 
main avec la pluie , et bondir sur les toits des maisons et 
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retomber de là sur le ps^vé. Tous s'enfuirent vers les ruis- 
seaux , et furent entraînés par les eaux , au point qu'une 
demi-heure après , ils avaient tous disparu du sol y à part 
quelques retardataires, sans doute blessés dans leur chute. 
^ M. Duméril chargé d'un rapport sur la communication 
de M. Marmier, et à qui on renvoie la lettre de M. Peltier, 
fait part à TAcadémie d'une lettre d'une dame qui a désiré 
ne pas être connue , et qui afiGlrme avoir été témoin d'un 
fait tout à fait semblable. Le même académicien fait re- 
marquer que ces observations et ces croyances ne sont pas 
nouvelles. On eu trouve déjà des traces dans Aristote, 
Athénée et JElïen ^ ensuite dans Gessner,*dans les Mémoires 
des curieux de la nature , dans les ouvrages de Rai , Redi , 
Scaliger, etc. Il y a plus de i5o ans , Redi avait déjà donné 
de ce phénomène la seule explication qui nous semble 
vraie :. « Les crapauds et les grenouilles , disait-il, qui, sui- 
vant l'opinion du peuple , tombent des nues avec la pluie , 
ne paraissent en effet que lorsqu'il a plu un peu. Mais ces 
animaux étaient nés plusieurs jours auparavant, ou plutôt 
après avoir subi leur transformation complète , ik avaient 
quitté l'eau dans laquelle leurs têtards s'étaient développés.. 
Tapis et cachés dans les fentes de la terre , sous le^ pierres 
bu les mottes , où l'œil ne pouvait les discernée ais^ent 
en raison aussi de leur immobilité et de leur couleur terne 
approchant de celle de la terre , ils sortent tout à coup de 
leur retraite , lorsqu'il tombe une abondante pluie d'orage; 

Rédi ne donne pas du reste cette opinion comme dei lui, 
puisqu^il la fait remonter à Théophràste^ qui écrivait dans 
la cent-quatorzième olympiade , sous Ptolémée^ roi d'E- 
gypte. 

M. Duméril lit en son nom et celui de M. Serres un rap*» 
port sur un Mémoire de M. Bourjot-Saint-Hilaire relatif au 
nerf facial considéré anatomiquément et physiologîque- 
ment chez le marsouin. 
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Remhde centre ta rage* — « M. Baisson lit nu Mémoire 
intitula Moyen de prévenir et de guérir la rage: le moyen 
qu'il indique est un baîn de vapeur, dit à la Russe. Il assure 
s'être ainsi guéri lui-même. ^ 

SiANCi DU 27. -^ M. Gregory se porte candidat à la plaeo 
d'académicien , libre j vacante par le docès de M. Gitlet 
de Laumont. 

Pluie de crapauds. — Plusieurs lettres sont adressées à 
ce sujet, dont il a été question dana les dernières séances* 
Toutes, à l'eicepiion d'une seule, sent à l'appui de Topt*» 
nion dé M. Marmier, et en contradiction avec celle du 
rapporteur. Le caractère des personnef qui ont adressé jcee 
lettres , et. la manière catégorique dont les £»its sont rapw 
portés ne penstettent guère de douter de leur autJienticité« 
Ainsi les petits crapauds ou grenouilles opt été rus tombant 
Kur un parapluie , sur un mouchoir tendu à dessein, ont 
été retrouvés dans l'espèce de vide formé par les portions 
relevées d'un chapeau à cornes , etc. Quelques uns de ces 
jeunes batraciens, h peine du volume d'une noisette , pré^ 
sentaient un rudiment de queue f ce qui prouve qu'ile 
étaient encore très rapprochés de l'époque de leur méta«v 
niorphoftl» YoiU pour les Uits^ quant aux explications du 
phén^wièi^evil en est une qui a été généralement admise 
par ceux <{^t ont admis le fs^\% , c'est que révaporation 99^ 
lake enlève avec l'e^u des^n^rais les ma^e» de frai de gre- 
nouilles ou de crapauds qu'elle contient, ^t, que ce frai 
s(Milenu dans les vapeurs ^queu^s condensées en. nuages j 
éclot et y subit sa métamorphose , puis se' trouve précipité 
avec Je nuage qui le porte au moment où il se résout en. 
pluie» L'éjkectricité à^$ nuages faciliterait et rendrait plup 
rapide le développç/vte^t de ces animaux* 

M. Duparcque, auteur d'une des lettrgg ws^ntenltonuéei^ 
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Vaccioa des trombes. Suivaot lui , tin de ces tourbillons qui 
précèdent si souveât les orages dans les grande; chateurt 
de Véiéf en traversant des sites marécageux à Tépoque de 
la transformation des têtards en grenouilles , souleverak 
des masses de ces animaux peut-être avec une partie de 
Teau qu'ils habitent, et cette trombe irait grossir ou former 
quelque nuage orageux , qui plus tard les vomira avec la 
foudre et les eaux qu'il contient. Oit enlèvement sera fadU 
Jité p^r rinttinct qui porte ces animaux à quitter leur rè-*- 
traiie souterraine ou à venir à la surface de ï'eaa, à Tappro- 
cbe de la pluie. , 

. A l'appui de cette théorie , M. Arago raconte que , dans 
.im eotnetien qu'il a eu avec M. Dalton , lors, de son réceAt 
voyage en Angleterre > sur les phénomènes météorologi*^ 
ques^ £e<savaut lui a rapporté qu'on avait plmieurs fois 
recueilli y ejoi Angleterre , dans un pluviomètre situé à.sif 
ou sept lieues de la côte , de véritable eau de mer qui j 
avait été transportée par le vent. 

Rhinoplastie, — A la fin de la séance , M. DieiFenbacb i 
de Berlin, présente aux membres de la section de chiri^rgie) 
une femme à laquelle il a refait un nez. 
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président annonce que le conseil d'administration , auquel 
avait été renvoyée la proposition de M. Gasc^ tendant à as- 
similer les adjoints aux titulaires , n'a pas cru qu'il fut 
convenable de procéder à une inno^vation de cette impor- 
tance^ d'une màoière si brusque, et conclut qu'il n'y a pas 
lieu à prendre la proposition en considération. Une vive 
discussion s'engage à ce sujet. M. Gasc et plusieurs mem- 
bres s'étonnent qu'une proposition, revêtue de la signature 
-de quatre-vingt-cinq titulaires, c'est-à-dire de presque toute 
l'Académie, soit repoussée de cette manière. Enfin, après 
un débat vif et prolongé , M. Gasc se décide à retirer sa 
proposition , et à l'adresser directement au ministre , en lui 
faisant observer qu'elle aurait été accompagnée d'une dé- 
cision formelle de l'Académie , si le règlement ne s'opposait 
À ce que la société s'occupât d'une pareille question. 

Lettre de M. Yelpeau^ qui demande à être porté comme 
candidat à la place de titulaire ^ Vacante dans la section 
de médecine opératoire.' 

M. Maingault fait un rapport sur une observation de 
phlébite, suite de saignée , par M. Tollé ^ professeur d'ac- 
Gouchemens , à I^iort. 

M. Yelpeau élève quelques doutes et sur la phlébite elle- 
même, et sur la cause ,.qjui l'aurait produite ^ l'autopsie 
n'ayant pas été faite. Il combat surtout une assertion du 
rapport, qui tend à faire regarder comme très commune la 
phlébite à la suite d'une saignée du bras, et croit que dans 
beaucoup de cas, on attribue à l'inflammation de la veine , 
ce qui est dû à un érysipèle phlegmoneux et à une inflam— 
mation phlegmoneùse , qui se développe dans les traînées 
cellulaires qui accompagnent les vaisseaux. M. Moreau ap'- 
puie les remarques de M. Yelpeau. Enfln, après quelques 
débats. et quelque opposition,. les conclusions suivantes du 
rappoi^t^sont adoptées ; remercimens à l'auteur, dép6t du 
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travail aax archives , inscription de Tadteur sur la liste des 
candidats correspondans. 

jicarus, — M. Emery , an nom de la commission de Ta- 
carusy lit un rapport sur la note de M. Renucci. Il se )ivre 
à des recherches historiques curieuses sur cet animalcule. 
Aperçu dès le douzième siècle , par Avenzoar, à peu près 
oublié^ on en retrouve une mention satisfaisante dans un 
ouvrage de HafenrefFer^ publié à UIm| en 1660, sous le 
titre de Nosodochium cutis qffectus , etc., etc. La forme de 
l'acarus à l'œil nu, la place qu'il occupe ordinairement 
dans les sillons qu'il trace sous l'épiderme, le siège de ces 
sillons aux pieds et aux mains^ le conseil des frictions, bor- 
nées à ces parties ; les dénominations à'acarus, ciron, pe- 
dicellus, données dès cette époque à l'insecte; tout cela 
se rencontre dans le livre mentionné. 
- Dans les Acla eruditorum^ pour 1682, on trouve l'aca- 
rus représenté. Gosme Bononio écrivit à Rédi, sur cette 
matière^ une lettre, publiée en 1G91, dans les Miscellanea 
naturœ curiosorum^ contenant la description et la figure de 
l^insecte, reproduite dans les Transactions philosophiques^ 
en 1 7o3. Cestoni réclama un peu plus tard la lettre de Bono. 
nio, comme lui appartenant, etla refondit dans une nouvelle, 
qu'il adressa, en 1710, à Vallisnieri. Il y raconte, qu'en 
Italie, les femmes sont dans l'usage d'extraire chez leurs 
enfans galeux , avec la pointe d'une épingle , les cirons des 
plus petites pustules , avant qu'elles aient atteint leur" ma- 
turité. 

Le rapporteur signale encore les recherches de Haupt- 
mann. Gazai, Degeer^ Wichmann. Il arrive à M. Gales et 
à ses recherches, faites en 181 2, à Thàpkal Saint Louis ^ 
en présence d'un grand nombre de médecins et d'élèves ^ 
et constatées par des entomologistes célèbres, et une 
commission de l'Institut. L'impossibilité de retrouver plus 
Tome IV. Novembre i834. 18 



Md l'ucairuA dans les vésicules où M. Galès disait l'âtoir 
rencontré > la figure de la mite de fromage représentée 
dans les planches qu'il publia , firent soupçonner ces ex- 
périences de supercherie , et succéder aux doutes élevés 
sur l'existence de l'insecte ; une incrédulité absolue , ches 
un grand nombre de médecins recommandabies » e1 , en* 
U« autres y MM. Galeotti et Ghiarugi à Florence ^ Biett , 
I^ugpl» Rayer » Moronval , etc., etc., en France. Les choses 
en étaient là« lorsque M. Renucci vint remettre les méde-» 
eilissur lavoie^ et ouvrir une série de recherches nouvelles, 
dont le rapporteur rédame sa légitime part. 

M. le rapporteur rappelle les diverses circonstances de 
cette découverte, jusqu'aux expériences d'inoculation de 
M. Gras, élève quelques doutes sur la réalité d'expériences 
pareilles, que M. Renucci dit avoir faites en Corse ^ dès 
iSiS^ cependant , comme ce n'en est pas moins à ce der^ 
nier qu'appartient la gloire d'avoir rétabli un fait impor- 
tant , il propose d'adresser des remerctmens à l'auteur, et 
de déposer honorablement son travail aux archives. 

M* Maingault demande, en outre ^ le renvoi au comité 
de publication. 

. M. Ëmery fait observer que cette note, déjà lue à l'Ins^ 
t^tut , a déjà été publiée textuellement dans plusieurs jour* 
naux. 

M. Duméril ^ témoin des recherches et des expériences 
d'inoculation de M. Galès, rappelle le procédé qu'il lui a 
vu employer pour l'extraction du sarcopte. Il choisissait 
une vésicule transparente , l'ouvrait avec la pointe d'una 
lancette , raclait avec cet instrument la peau ambiante et le 
fond de la vésicule , de manière à mettre tout ce qu'elle 
contenait sur le plat de la lame, et placer le tout dans un 
verre de montre, qu'on examinait au microscope. Peut^ 
être de cette manière exprimait-on Tacarus de &on sillon ^ 
etie ramenait^on sur la lancette. Quant à l'erreur de la 
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figure, M. Duméril cherche à s'en rendre toiOfU^Vu rériU- 
ble acarus a été réellement bien remis au dessinateur. A|«2it 
plusieursanimalculesà dessiner, se sera-t-il trompé de Terre^ 
et en aura-t-il pris un qui contenait la mite du fromage, au 
lieu de celui où se trouvait l'acarus de la gale ? Ayaàt perdu 
ce dernier , aura-t-il trouvé plus simple de le remplacer? 
Toujours est-il , que plus tard, M. Duméril lui-mémé, se 
fiant à cette image , l'a reproduite y et a fait d'après elle la 
description de Tacarus dans un article de dictionnaire. 

M. Moreau, interne alors à Thôpital Saint-Louis, attestft 
les faits avancés par M. Duméril. M. Delens joint son té- 
moignage à celui de M. Moreau. Il dit de plus, que Mon«- 
tègre , publiant alors un procédé pour découvrir Tacarus , 
indiquait de gratter avec une lanc^ette un espace couvert de 
vésicules , et de mettre dans un verre de montre , sous le 
microscope , tatit ce qu'on ramassait ainsi. 

M. Ëmery, sans contester les assertions de ses collègues^ 
s'étonne toutefois du silence gardé par tous les témoins de 
ces expériences antérieures , lorsque tous les auteurs qud 
ont écrit depuis , excepté peut-être M. Alibert , doutaient 
de l'existence de l'acarus, ou même la niaient. 11 réfute 
aussi un fait inexact qui a été avancé. On a dit que quand 
un galeux s'était fait des frictions, on ne retrouvait plus 
l'acarus ; on le retrouve toujours , mais mort. 

M. H. Qoquet, M. Moreau , et la plupart des siembres 
de la commission font observer qu'ils n'ont poim été appe*^ 
lés aux expériences ; le premier ne doute pas q^u'ii n'eûiL 
pu faire voir facilemeat que les vésicules transpareutes c^ur 
tiennent un autre insecte , et qu'il y a deux espèces d'ani- 
malcules psoriques. 

M. Cornac , jugeajnt d'après ce qui vtesnt d'être dit, q»B 
le rapport n'exprime que l'opinion du rapporteur, deauande 
qu'il soit considéi*é comme non avenu. 
. K. SflEiery fait observer qu'on ne convoque {lersonne 
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dwis les coinim»on«, qac le rapporteur se charge ordi- 
naicement du travail qu'il soumet à la signature des autres 
membres . que la plupart ayant signé le sien, il ne croit pas 
s'être éloigné des usages suivis par l'Académie. 

M le Présidenl. — Comme plusieurs membres de la 
«immission ont indiqué des expériences à faire , la com- 
mission- demeurera chargée de compléter son travail, on 
notera à la fois sur le rapport et le supplément qui sera 

^'jf Record présente la moitié d'une mâchoire inférieure 
qu'il a désarticulée d'un côté , et sciée de l'autre , avec l'os- 

téotome de M. Heine. • , i 

M Souberbielle présente un homme de 7a ans, auquel U a 

retiré par la uille sus-pubienne, soixante-dix petits calculs. 
La plaie extérieure s*cst réunie par première intenUon. 

Séamcedu 7 OcroBRE.— M. Mayor, de Lausanne, pro-' 
«ose d'appliquer en chirurgie, le compas d'épaisseur , à la 
mensuration des tumeurs, pour donner plus de certitude 
au diagnostic, plus de précision aux évaluations de volume* 
éviterle vague de ces expressions, si souvent employées : 
gros comme le poing, comme un marron, etc. (MM. Hus- 
80D, Ribes et Thillaye , commissaires. ) 

Encore Vacarus.—^. Louyer Villcrmay demande à 
dire un mot dans l'intérêt de la vérité , sur les recherches 
de M. Gales. Ce ne fut pas ce dernier qui découvrit d'abord 
l'acarus, mais bien M. A. Dubois , qui engagea M. Gales à 
se livrer aune étude spéciale sur cet animalcule. Des essais 
d'inoculation de l'insecte furent alors faits en présence de 
Pinel, Dubois, Leroux, Alibert, Duméril, etc., etc. 

M Moreau , la thèse de M. Gales à la main , réfute quel- 
ques assertions de M. Emery. M. Gales y dit expressémenti 
qu'il a quelquefois trouvé l'insecte dans les vésicules , mais 
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plus souvent dans leur voisinage^ danslesplis cutanés dés ar- 
ticulations des doigts : c'est principalement dans les vésicules 
paissantes, qu'il l'a rencontré, et comme ces vésicules se dé- 
veloppent surtout la nuit , c'est aussi ce moment qu'il faut 
préférer pour les ouvrir. Des essais comparatifs d'inocula- 
tion, faits avec la mite du fromage^ et de la farine, et l'aca- 
rus, sont également consignés dans cette thèse, av^c tousles 
détails possibles; les deux premiers sans résultat, et le der- 
nier ayant donné lieu au développement de la gale. Cette 
dernière expérience a même reçu une application pratique 
remarquable chez un hypochondriaque, dont ^a maladie 
paraissait avoir pour cause spéciale la rétrocession d'une 
gale ancienne. On jugea à propos de faire reparaître cette 
maladie , par inoculation. L'application sur la peau , de la 
chemise d'un galeux , ayant été sans résultat , on eut re- 
cours à l'application de l'insecte lui-même^ et on obtint le 
résultat désiré, tant pour la réapparition de la gale^ que 
pour la guérison de l'hypochondrie. 

Quant à l'erreur de la gravure, voici comment M. Galès^ 
à qui M. Moreau en a parlé , croit pouvoir s'en rendre 
compte. Lorsque MM. Bosc, Ollivier et Latreille, corn- 
> missaires de l'Institut , vinrent à Saint-Louis , vérifier les 
expériences , l'insecte fut extrait en leur présence , et après 
l'avoir examiné au microscope y ces savans l'ayant , à là 
première vue^ classé dans le genre des mites, désirèrent en 
faire aussitôt l'examen comparatif avec les mites du fro- 
mage et de la farine. On se procura incontinent ces der- 
nières y et les différences reconnues , M. Bosc dit ; il n'y a 
qu*à laisser tout cela à M. Meunier {le dessinateur). Ce 
dernier aura-t-il pris un verre pour l'autre , et dessiné la 
mite du fromage pour l'acarus , par une erreur uivolon- 
taire, qu'aura naturellement partagée H. Galèà? Il y a tout 
lieu de le croire. 
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M* Emerf va répliquer , mais T Académie met fin à ce 
débat, déjà si prolongé, par Tordre du jour. 

', Prbphylaxie de la scarlatine. — M. Gérardin lit un rap- 
port sur un Mémoire de M. Miquel d'Âniboise , relatif aux 
moyens de prérenir la scarlatine Entre autres faits par 
lesquels^I'auteur combat la prétendue action préservative 
de la belladone , M. Miquel cite le suivant : Une épidémie 
de scarlatine ayant envahi plusieurs communes, un pro- 
priétaires fit distribuer dans sa commune , de la poudre de 
belladone anie au sucre, avec une instruction sur le mode 
rd'administradon. L'épidémie n'en sévit pas moins avec vio- 
lence sur cette commune. 

Convaincu de l'inefficacité de ce moyen, M. Miquel es- 
saya l'inoculation , et il en a retiré de si bons effets , qu'il 
n'hésite pas à la proposer comme un préservatif d'une effi*- 
caeit^ incohtestable. Il donne le détail de ses diverses expé- 
riences. Ayant piqué avec une lancette quelques plaques de 
scarlatine des plus apparentes, il n'en sortit pas de sang , 
mais bien un fluide jaunâtre , qu'il inséra sous Tépiderme , 
au moyen de huit ou dix piqûres. Au troisième jour, la 
plupairt étaient entourées d'un cercle rouge, qui avait dis- 
.paim le cinquième. Plus tard , une nouvelle inoculation > 
xhez }^s mêmes sujets, ne produisit plus aucune rougeur : 
«t les individus purent cohabiter avec ^des personnes at- 
teintes de scarlatine , sans contracter la maladie: 

La coqimitision , tout en regardant les faits rapportas par 
M. Mîquel I comme d'un haut intérêt , les croit insuffisans 
pour décider une question aussi grave ,, et propose d'adres- 
aer des r«merctmens à ra4tettr , et de l'engager è pounui- 
vf^.s^ex^^nces. 1 .< 

,. M», D^Um' ptnie que le$ iai^.. ttégatilsv avancés pv 
M. Miquel , relativement à la belladone ^ vk SAKHtûant igh 
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firmer les résultats obtenus de Temploi de ce inédîcamenty 
surtout en Allemagne. L'inefilcacité de la belladone , entre 
les mains de M. Miquel , doit être attribuée à une altération 
de la substance médicamenteuse , ou à un cfaan]gement 
dans le génie de la maladie. Les expériences > à ce sajet; 
ont besoin d'être répétées et variées. 

M. Goersent annonce avoir fait de nombreuses expé- 
riences sur' l'action préservatrice de la belladone , et tou- 
jours sans succès. Il pense que ces expériences doivent être 
tentées ailleurs qu'à Paris , où là scarlatine règne constam- 
ment, et où l'on n'observe pas de grandes épidémies. C'est 
seulement dans des pays vierges , qu'une épidémie scarla- 
tineuse frappe pour la première fois, que l'action prophy- 
lactique peut être constatée. Quant à la contagion de la 
scarlatine, elle n'est pas douteuse pour M. Guersent. Il a 
lui-même apporté Cette maladie dans sa famille. Sa fille , 
qui nourrissait , et qui faisait usage de la belladone , Pa 
contractée, et l'enfant qu'elle allaitait en a été exempt. 

M. Bousquet cite un fait singulier de contagion. Un 
bomme est atteint de scarlatine. Il enferme dans une malle 
rfaabit qu'il portait alors. Au bout de deux ans, il revêt le 
même habit , et porte la scarlatine dans un pays où cette 
maladie n'avait jamais existé. 

Après quelques réflexions de moindre intérêt, les con- 
clusions de la commission sont adoptées. 
' H. Amussat présente trois instrumens nouveaux , de 
M. Thompson, jeune chirurgien anglais: i® Un crochet- 
bistouri, ponr débrider les hernies ^ n'ayant quWe ligne 
de tranchant, et agissant plus en pressant qcten sciant;' 
a? Un instrument A trois crochets mobiles , et qu'on retire* 
à volonté ; destiné à dilater l'anneau ou le collet AtL sac; 
30 Un spéealum qaadri valve, pour le vagin. ( MM. DuboiSi 
liffrao^i Anusiaty c om m kpaires. ) 
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M. Cimle continue la lecture de son Mémoire ^ sur la 
litbotritie. 

M. Rlcord présente plusieurs pièces pathologiques : La 
portion de mâchoire inférieure , qu'il a désarticulée , et 
sciée avec Tostéotoine de M. Heine. Deux énormes tu- 
meurs fongueuses du col de l'utérus , qu'il a amputées à 
l'aide de son spéculum porte-ligature. Enfin, des tuber- 
cules syphilitiques , développés dans la substance céré- 
brale , dans la partie antérieure du corps strié droit y et qui 
avaient donné lieu à une hémiplégie gauche. 

Séance du i4- I^gs curieux. — M. Bourdois écrit qu'une . 
dame, qu'on ne nomme point, morte victime de longues 
peines morales, a légué à l'Académie , une somme de vingt 
mille francs, déposée entre les mains de madame Récamier, 
son exécutrice testamentaire , et dont Tintéièt est destiné à 
la fondation d'un prix annuel de mille francs, pour le 
meilleur Mémoire sur l'influencé pénible du chagrin, con- 
sidéré comme cause de maladies et de mort. 

L'originalité de cette fondation , et ce retour annuel et 
indéfini d'un Mémoire sur le chagrin, excite une sorte d'hi- 
larité dans l'assemblée. 

Cowpox en Italie. -^M. Cornac annonce, au nom de 
M. Salmade, qu'un médecin Romain, M. Horace Maceroni, 
a rencontré le cowpox sur le pis des vaches , dans la cam- 
pagne de Rome. Il observa cette éruption, presque toute 
réduite en croûtes , par les manœuvres des bergers , dans 
Faction de traire , ou par suite de frictions faites avec le 
beurre. Il put s'assurer, néanmoins, que ces croûtes pos- 
sédaient la propriété de communiquer la vaccine par ino« 
culation , lorsqu'on ne les avait pas touchées , mais qu'elles 
la perdaient par les seules frictions avec le beurre. 

M. Maingault lit une note physiologique sur l'acarus. . 
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Cette note ne présente. aucune idée nouvelle, et est tout à 
fait sans intérêt. 

M. Bouley jeune , médecin-vétérinaire , rapporte un fait 
d'empoisonnement de sept chevaux par l'arséniate de po- 
tasse mêlé accidentellement à de Pavoine. Le tritoxide de 
fer hydraté, conseillé par M. Chevalier, comme aniidote, 
fut essayé sur trois de ces chevaux. Il parut, sur un seul, 
avoir quelque action avantageuse , sans pourtant donner 
un espoir fondé de le sauver. Des symptômes de pneumo- 
nie grave paraissent devoir le faire succomber très pro* 
chainement; tous les autres sont morts assez rapidement. 
M. Bouley promet de plus amples détails sur ce fait , dans 
la prochaine séance. 

M, le Président fait remarquer , que les commissaires 
nommés pour examiner l'instrument présenté par M. Yel- 
peaû^ au nom de madame Mercier, sage-femme, n'ont 
pas encore fait leur rapport. 

M. Deneux s'en excuse sur l'imperfection de cet instru- 
ment , fort inférieur à tous ceux que l'art possède dans le 
même but. ^ 

Yoilà le rapport tout fait ^. dit M. Double. 

M. Gviale lit la troisième partie de sop Mémoire sur la 
lithotritie. 

Spatule cannelée. — M. Yelpeau montre à l'Académie 
deux nouveaux instrumens : le premier , imaginé par ' 
M. Vidal, de Cassis, est une spatule ordinaire, dont la 
feuille de myrte, sillonnée par une cannelure, la rend 
propre dans l'opération de la hernie , à servir de guide au 
bistouri y pour le débridement, et à protéger les intestins. 
Son mode d'action rappelle celui de la sonde. ailée. M. Vi- 
dal en a déjà fait usage dans sa pratique. . . 

Scieàmoletie.'^ Le second instrument est une sdue à 



molette , perfectionnée par M. Chacrîère. Cet habile coule* 
lier , présent à la séance, le fait agir avec une grande faci- 
lité, dans tous les sens, sur une calotte de crâne. Cette 
scie peut s'appliquer aux mêmes opérations que celle de 
M. Heine. 

M. GuUerier montre des tubercules d'origine syphiliti» 
que y développés dans le ceryeau. 

SfAivcE DU 2x! — M. Civiale se met sur les rangs pour la 
place vacante^ dans la section de médecine opératoire. 

M. Mctivier prie M. le président d'engager M. Roux à 
rendre compte à l'Académie de son vojage en Italie. Sur 
l'invitation de M. le président , M. Roux répond que son 
Toyage n'a pas été spécialement scientifique -, que les rela- 
tions établies aujourd'hui entre les savans de tous les payii, 
ôteront aux communications qu'il pourrait faire ^ presque 
tout l'intérêt qu'elles auraient pu avoir à une autre époque; 
comme lorsqu'il fit son voyage en Angleterre ; que cepen-* 
dant , pour se rendre au désir qui lui est exprimé^ il fera 
part à l'Académie de quelques unes de ses observations. 
Il demande seulement qu'on lui donne le temps de recueil- 
lir ses souvenirs , et de mettre en ordre ses idées. 

Rapport de M. Duval, sur un obturateur du palais* 

Rapport de IVK Capuron , sur un Mémoire de M. Cavelle, 
ttédecià à la Martinique, relatif à la ligature 4lu boot pla- 
centaire du cordon, dans les cas de grossesse double^ •« 
présumée telle. Le rapporteur conclut que ce Mémoire , 
n'offrant rien de neuf , ni de remarquable , Mi déposé aux 
archives, seulemenl pour faire nombre ^ et que l'auteui: 
soit engagé à faire mieux une autre /ois. Le dép6t est 
adopté, ainsi que le rapport, sauf la rédaction inconvenante 
qui est modifiée. . 

Sur l'annonce faite par M. le président , de l'état de ma- 
ladie grave 4e M. Lanbart, MM. ThiUaye et Lattdibeit Jk>nt 
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dëpnfjs pour ^informer de son état , et en faire part à TÂ- 
cadémie.' 

Empoisonnement par Varséniate de potasse ^ rupture du 
diaphragme. ^--lA. Bouley jeune dontie de nouveaux dé- 
tails sur les chevaux empoisonnés par Tarséniate de po- 
tasse, dont il a entretenu l'Académie, dans sa dernière 
séance. Les deux qui avaient résisté , ont succombé 4epui$. 
On a trouvé chez un de ces animaux, outre les lésions or- 
dinaires, une déchirure du diaphragme ^ près des attaches 
de ce muscle au sternum. 

M. Chevalier annonce que , pour prévenir le retour d'ac- 
ctdens de ce genre, le conseil de salubrité a décidé, dans 
sa dernière séance , qu'il serait fait une demande à Tadmi- 
nistraiion , pour qile tontes les substances vénéneuses li- 
vrées au commerce, soient transportées à Tayenir dans 
des boites ou barils^ hermétiquement fermés.... Et étique- 
tés, s'écrient plusieurs voix. Non pas, répond M. Cheva- 
lier^ on pourrait en soustraire , dans des intentions coupa- 
bles , et il ne faut pas qu'on puisse se procurer facilement 
les substances vénéneuses. 

A propos de ces observations , une discussion s'élève sur 
la rupture du diaphragme , chez les solipèdes , et sur la 
manière dont elle s'opère. 

M. Castel, pour le cas en question , l'attribue aux efforts 
de Vomissement déterminés par le poison , et aux obstacles 
qui , chez les chevaux , s'opposent au vomissement. 

M. Thipuy attribue à une tout autre cause la rupture 
du diaphragme qui, dit-il, est assez fréquente chez les 
chevaux. Suivantîuî , elle serait Teffet de la chute de l'ani- 
«lal, lorsque la distension des intestins est portée à un 
haut degré , par les'gaz qui ^y développent. La réaction 
id€ ces organes comprimés, opérerait cette rupture. La 
4ifficfitlédii vomissement est due à ce qtie rœsophage tra- 
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verse un des piliers du diaphragme , tandis que chez les 
autres animaux , il passe entre les deux piliers. 

M. Castel fait observer qu'alors ce seraient plutôt les in- 
testins que le diaphragme , qui devraient se déchirer » que 
c'est une chose d'ailleurs très connue , que les chevaux ne 
peuvent vomir ^ et que c'est même là ce qui constitue le 
principal danger desxmpoisonnemens de ces animaux. 

M. Barthélémy combat à son tour l'opinion de M. Dupuy. 
C'était uâe chose fort bien connue du temps de Bourgelat , 
et devenue vulgaire aujourd'hui, que la difficulté du vo- 
missement, chez les chevaux , tient à l'organisation de leur 
estomac, et principalement de son orifice cardiaque, et 
non pas au passage de l'œsophage & travers les fibres'méme 
du diaphragme. La preuve qull en est ainsi > c'est que 
si y après avoir rempli l'estomac d'alimens , retiré cet or«- 
gane hors de l'abdomen , par l'incision de cette cavité , et 
appliqué une ligature au dessous de son orifice pylorique , 
on exerce une forte pression sur lui , on ne peut parvenir à 
rien faire remonter au dessus de l'ouverture cardiaque. 
Quant à l'objection de M. Caste!, que les intestins devraient 
se crever plutôt que le diaphragme, l'expérience démon- 
tre presque tous les jours le contraire. Dans les indiges- 
tions accompagnées de météorisation , le diaphragme est 
presque toujours rompu. 

M. Moreau remarque que ces ruptures sont comnianes 
aussi après les violens efforts. Les charretiers disent que les 
chevaux sont creve's. 

M. Bouley , pour le cas particulier qu'il vient de rappor* 
ter , donne comme preuve que la rupture n'a eu lieu qu'au 
moment de la mort, l'absence de sang épanché à l'entour. 

Sur la demande de M. Husson , la note de M. Bouley est 
renvoyée au comité de publication. 

M. , Devergie lit un Mémoire sur les maladies véné- 
riennes. Ce mémoire n'est que l'analyse de son ouvrage 
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imprimé 9 sur lequel FAcadémie a refusé de faire un rap- 
port , son règlement s'y opposant 

Séance du 28. MM. Blandin et Souberbielle se mettent 
sur les rangs , pour la place vacante dans la section de mé- 
decine opératoire. " 

M. Chevalier, docteur médecin , déclare dans une lettre, 
ne pas croire que la ligature du bout placentaire du cordon, 
prévienne la mort du second enfant^ dans les cas de gros- 
sesse double. 

M. Archambault> de Tours ^ adresse des réflexions sur 
l'inoculation de la* scarlatine y comme moyen préservatif; 
en réponse au Mémoire sur ce sujet, de M. Miquel d'Am- 
boise. (Commissaires, MM. Moreau, Guersent, Gérardin.) 

M. Duméril fait un rapport verbal : 1° Sur une masse 
prétendue entozoaire , rendue par un enfant gravement 
malade. C'est un quartier d'orange bien distinct (on rit) ; 
2^ Sur des larves évidemment de mouche, trouvées sous 
l'épiderme de l'homme. 

Sur la demande de M. Cornac ; M. Orfila donne des nou- 
velles de M. Dupuytren* M. Husson fait sentir l'inconvé- 
nient de ces bulletins publics de la santé des malades^ les 
journaux les répètent, souvent en les dénaturant et les 
grossissant, et le malade qui les lit , peut en éprouver une 
impression fâcheuse. 

Croup des adultes. -^lA. Girardin fait un rapport sur un 
Mémoire de M. Carant^ docteur médecin à Sens, sur le 
croup des adultes. Ce Mémoire^ qui contient quatre obser- 
vations intéressantes, donne lieu à une courte discussion 
sur la voix croupale. M. Rochoux ne trouve point extraor- 
dinaire, comme M. Carant,que la voix croupale chez l'a- 
dulte ne ressemble pas à la voix croupale chez l'enfant. La 
différence de conformation du larynx , à ces deux époques 
de la vie, en donne une explication toute physique. ' 
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Suivant M. Guersent on fait la ^plupart da temps nue 
bien fausse application de ce qu'on appelle voix croupale. 
Ainsi ) il y a une voix dite croupale , sèche , sonore , écla- 
tante y qu'on rencontre dans le faux croup , dans l'angine 
striduleuse , bien différente dé la voix dans le vrai croup ; 
celle-ci est au contraire éteinte, comme rentrante, sem* 
blable à celle des ventriloques , elle annonce la présence 
dertaine de fausses membranes. 

Salseparine. — M. CuUerier fait un rapport sur la salse- 
parine de M. Thubeuf. La quantité qu'il a eue à sa disposi- 
tion n*a pas été assez abondante pour multiplier suffi- 
samment ses expériences,, et obtenir des résultats bien 
concluans. M. Thubeuf n'a pu faire de nouveaux frais pour 
procurer au rapporteur une nouvelle quantité de cette 
substance. La pharmacie centrale n'en a pas. 

M. Maingault pense que l'Académie devrait faire les frais 
de ces expériences sur les fonds de la société. Sur l'obser- 
vation à lui faite par le président , que l'Académie n'a pas 
de fonds , M. Maingault répond que le ministre a engagé 
l'Académie à lui en demander dans àe^ cas semblables. 
Cest vrai , dit M. Mérat ; mais dans une occasion pareille, 
on a demandé ces fonds, offerts par le ministre , il a ré- 
pondu n'en pas avoir. ( Rire ge'néral. ) 

Sur la demande de MM. Duméril et Castel, l'Académie 
suspend son jugement ^jusqu'à ce que de nouvelles expé- 
riences viennent Téclairer. Des reuiercunens sont adressés 
à M. Thubeuf, 

M. Londe consulte l'Académie , pour savoir comment il 
pourra faire des expériences avec les chaussons médica-» 
menteux , antirhumatismaux, sur lesquels on l'a chargé de 
faire un rapport. (Rire général.) 

M. CuUerier rapporte un cas d'hypochoadrie , sur un 
homme de Soaxis, guérie subitement, à la suite da rejet ^ 
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par k» sellei ) d'une grande qaàtttîté d'une substance ana- 
^ logue à de la graisse de porc. 
^1 M* Yeipeau présente deux produits d'ane conception ré- 

^, éente. Il fait voir une membrane caduque intacte , avec la 

dépression qu'y produit la présence de Toeuf ^ lors de sa 
! descente dans l'utérus. 
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COMPTE-RENDU 

Dês séahcet de la Société db médecine db Pâios* 

(Présidence de M. Roche.) 

Acatus. — Suicide. — Asphyxie par la ^vapeur de 
charbon et par t acide carbonique. — Suicide par 
suspension. — Opération de la cataracte. 

Séance du 5 octobre. — Acarus, — M. Delens demande 
la parole à l'occasion du procès- verbal. Il voudrait savoir 
si Vacarus dont a parlé M. Guibourt fait des piqûres aux 
cantliaiides vivantes ou mortes. S'il ne s'agit que des can- 
tharides mortes ^ le fait est bien moins rei^arquable. Rien 
de plus commun ^ en effet , que de voir un assez grand 
nombre des substances conservées dans les pharmacies , at- 
taquées par des àcarus ou d'autres insectes. 

M. Guibourt étant absent , cette discussion n'a pas d'au* 
tre suite. 

Suicide. — M. Forget lit une observation de - suicide 
adressée par M. Géraid de Gray , dont voici Textvait : 
' Un jeune homme de ai ans ^ taille de 5 pieds ^ pouces , 
biond , d'une figure agréable, d'une- fèrte constitution » 
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ayant reçu une ëducatioii assez soignée , revint dans sa fa- 
millei après avoir dissipé dans la capitale tout le bien qu'il 
tenait de p&rens aiséi. Ne pouvant obtenir de sa mère , qui 
était veuve, les sommes qu'il sollicitait pour Texécution ' 
de projets puérils ou chimériques , il résolut de mettre fin 
à ses jours. Il annonça publiquement, en quelque sorte , et 
à plusieurs reprises , ce funeste dessein. Enfin ^ le i6 août 
1 834 9 ^ passa des paroles aux actions. 

Après s'être enfermé dans une petite chambre de neuf 
pieds de longueur et largeur sur six pieds de hauteur, il 
colla du papier sur les plus petites ouvertures qui lui fai- 
saient craindre le renouvellement de Tair. Gela fait , il al- 
luma , sur les cinq heures du soir, une certaine quantité 
de braise qui avait été mise dans un grand pot, et qu'il 
plaça devant Talcove où se trouvait un lit très peu élevé et 

sans rideaux. N sortit alors de la chambre qu'il ferma 

soigneusement , et se présenta chez quelques voisins aux- 
quels il annonça , comme il l'avait fait plusieurs fois , l'in- 
tention de se détruire. Vers six heures , il dit à une vieille 
voisine : Mon brasier est prêt , je vais mourir. 

Il se rendit aussitôt dans la chambre où la braise était en 
combustion. Ce n'est que le lendemain matin, que la porte 
fut enfoncée, en présence du maire, oncle du jeune homme. 
Il s'échappa aussitôt une vapeur, d'une odeur insoutena- 
ble. Aussi à peine eut-on aperçu le jeune homme étendu en 
travers du lit , que les assistans effrayés s'empressèreut de 
refermer la porte , sans ouvrir les fenêtres. 

Le 19 août, à midi » c'est-à-dire soixante-six heures après 
l'époque, probable de la mort , M. Gérard accompagna le 
juge-de-paix , pour procéder à la visite du cadavre. Voici 
les renseignemens qu'il a recueillis et les principales remar- 
ques qu'il a faites. 

La mort ayant paru parfaitement certaine aux personnes 
qui, le lendemain de l'événement, avaient enfoncé la 
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porte, le cndavre n*àr point été déplace par elles* Dès ce 
moment ^ la 6gtire et Içs mains étaient gonflées et violettes ; 
la bouche était salie par des yomituritions. On ne sait si 
alors le pantalon était ou n'était pas contaminé par des 
matières excrémentitielles. 

Le cadavre , au moment où il a été soumis à Texamen de 
M. Gérard , était complètement habillé; la tête était en- 
veloppée d'un mouchoir. Étendu sur le dos et presque en 
travers du lit^ il penchait légèrement du côté gauche. La 
j^ambe droite croisait la jambe gauche ; les deux bras ap- 
puyés sur le tronc sont à demi fléchis. La tête y incomplé* 
tement renversée ^ laisse voir toute la figure horriblement 
tuméfiée , livide , noirâtre , avec quelques vergetures ver- 
dâtres. Les paupières sont closes et extrêmement tuméfiées. 
Des matières alimentaires à demi digérées inondent le 
traversin y après s'être échappées de la bouche et des fosses 
nasales , dont les parois en sont encore tapissées. La partie 
supérieure de la poitrine qui est découverte , est bleuâtre , 
livide; le pantalon est sali par des urines et des matières 
fécales j les mains sont boursoufflées et comme violacées. Le 
volume du corps parait augmenté d'un quart., peut-être 
même d'un tiers. Pas de rigidité cadavérique. 

L*air de la chambre est encore d'une fétidité insuppor- 
table, quoique M. Gérard ait ouvert la fenêtre à son entrée. 
Devant le lit est un pot de fonte de la capacité d*une mar- 
mite n® 18 à 20^ avec un reste de braise qui parait avoir 
été allumée avec du papier. Près du cadavre se trouvent 
deux volumes d'une ancienne encyclopédie , qui sont ou- 
verts , l'un près du pied du lit à l'article extase , l'autre 
près de la main droite à l'article mort. 

Sur ce dernier est un petit crayon et un morceau de pa- 
pier sur lequel je lis ces mots : Je meurs avec calme et 

bonheur^ ce 16 août i834 {Signé: N }. Plus bas, je lis 

encore, en caractères plus difficiles à déchiffrer : Auvno* 
Tome IV. Novembre i834. 19 
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mené de V agonie , f aurais voulu niitre procuré Une éefh- 
iatiôn agréable. Il paraît que le cerveau ai la iria'cn tké 
ftotttant rteii produire eu ce moment , N... a pris inrolon^ 
tairement la position signalée plus haut , portion dans la- 
quelle il est mort. La dernière attitude annonçait qite la • 
cessation de la vie arait en lieu sans agitatioa. 

AamMsenf où on procède à la nécropsie^ la division d€S 
tégnmetts met en liberté beaucoup de ga2 putrides. 

Abdomen 9 Les viscères parenchymateux contenus dans 
cette caVité sont gorgés de saog ; ils n'offrent , du reste , 
ancfiïié altération morbide. Les intestins contiennent beav- 
èoup de gaz et pas de matières fécales. La muqueuse qui 
revèt les €Nrganes digestifs , dans toute leur étendue , esl 
fane couleur rose-foncée , uniforme , seulement un pea 
]ilus intense à la petite courbnre de Testomac. Celui-ci 
éontîent une assez grande masse de matières alimentai^d^ 
qui pai^aissent être des choux , des pommes de terre et dit 
lait incomplètement digérés. Ces matières , soumises à une 
investigation attentive ^ n'ont pu faire soupçonner TingéS- 
tion de substances vénéneuses. 

Tliordx: Les poumons laissent échappe^ à la section 
une grande quantité de sang noir. Le poumon droit adhère 
â la plèvre costale par une multitude de fausses membra- 
nes qui attestent qu'antérieurement le sujet a été atteint 
d'une pleurésie. Le poumon gauche présente quelques ad- 
hérences^ mais seulement à sa face postérieure^ 

Lé cœur est affaissé, flasque ; ses quatre cavités sont com- 
plètement vides. L'artère et les veines pulmonaires con- 
tiennent un pea de sang poisseux. On en trouve une plus 
grande quantité dans l'aorte ; dans l'artère et dans les 
veines hépatiques. La vacuité du cœur serait-elle ici un 
effet du développement des gaz qui en auraient chassé le 
sang? je suis porté à le croire , dit M. Gérard. 

fie crâne n'a point été ouvert, attendu que les déclarai- 
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tibns srgbéè'sr pà^i^ Yt diéfuht àe laiss^èùt MIA Sàtté èUV' 

te^idde.-' • ' " ■'•'■ • ' '•■ '*'• '"' 

Quelques incisions ptbiotiies pfati<frftfës ^ et lî' lïàii^él/ 
tifôtts âe la* pé^ijfhéHè*^ sur fe érâtle'; i la fâeé eè* rfùf 'lèà^ 
AtémbreS, oïit donné l'as^UTance que Pinfiltratibd r6â*gë 
violette de la peau et du tissu cellulaire avait pèiritUli iSt 
ûiémes' daractèfes , qn'o'n l'exilninât, s6it dans ï^s ^ar\*îes 
sut lesqu'èltèy le dëcàfcMs àvàilf îi^eu'i Mt éri tout àutW 
endroit. Les* péi'ties q'ùf ^é tr^tiVaiettr coYjtfpWniiîe^* jïâf \^i 
tétdmeh^, offrarîent dfes éhipreintes pâles d'du'tànf jtWà' 
j>tofondes que îa compfésSdù efâît plttS ftfiftei ff Jaiit ajoUT- 
ter que de* phl;f ctènes ïérapiiés d'rfiie sérisité tet/^e-ifoî- 
râtre existafiletit en plusiètfrs foiûtsf, SU^tfeîit* À ïà'fease dPèf* 
thorax on îé tfévelbp^mënt de Vemphyiëiilë dvaft ét^ fâ- 
vorîse'^ar là côAi^re^i'îon^uëJFef^Sntalôd irlSj^ étr&téihen? 
boutonne exerçait sur l'âfbdoiù'eti. »' ' "^ 

Si cette nëcropsiè, coft^ïAtïé M. G&ai'd , eut e^ié faîté* 
plus tôt, elle etit pu ^èi^'îr de prototype ;pour^ft^^ 
véritables caractères deîîtsphyxîè j^ar la tapeur d'u cÉar- 
bon en combustion, pai'cé que, ffàûs* cette ^occasion', on* 
ne potivait conserver àuctfn 'dtute sur ïa causé .rfe'la lilort. 
Mais , 3^ près un laps de ténips*dés'oiïante-^îx nèuieï| , là pu- 
tréfaction avait dëjà produit dans les tîisùs', A'é gfravès mo- 
difications. Quoi qu^il en ^ôit; si fa mort avàît^eté la suite de^ 
lésiôné organiques dues à' qtrelque inâfâdié ', ces lésions 
antaîeni encore pu èif^ appréciées. ï)anâ lè* éi&s'dônt il 
Sf'agit ; toutes les éirconstattces portent dAnc â''croiré ^ué' 
c'est l'acide carbonique dégagé' du Charbon quï'it àmen^ 
la cessation de la vie. ' ' " ^ 

Un billet signé clu défunt et* tirouv^clàrts^hl'pb'ché^'de, 
son habit , fendait cotnpte deis iliôtifs de sa Tdiri^ré' i'&biù- 
tioû. Les lignes qti'îl parait avoir tracées pfenidkW qu'il; è^îiîV 
sons Piiïfluence du gais , donneraient % penser ^tië fce^j^Alfèr 
de iA0î4 n'est pas trè^^ dôafoui^e^i*; ttittttte'^Mî'-^AiWîêfë' 



ipagr^^ikm lerfilt même une sorte d^ivresse, qoi ne seraît 
pas dépourvue d^'agréinent. Toutefois, ce que N... a voulu 
lyoqi^^r pjeiidpai sou agonie , qu'il parait avoir bien sentie, 
porte à pe^n^r que les derniers momens ont été pénibles , 
sans qn'pn pu^se.afsigner la cause ou les causes de cet état 
douloureux. ; 

,M. Boffrgeois demande la parole. Posant en principe 
qpe tout individu qui attente à ses jours est plus ou moins 
a.Ueint de monomanie, il diC/qif^ celle-ci peut éclater assez * 
brusquement, et quelquefois par suite de l'imprudente 
r|^])ei'cus^iott d'une maladie cutanée. Une dame , jeune et 
jolie, avait à la £igurè une dartre squameqse humide, 
contre laq.uem,ç.Ue avait essayé un grand nombre de trai« 
temens. Fatiguée de toutes c^s. tentatives inutiles, elle eut 
recours à des ^implications répercussirves qui eurent un plein 
succès. Il semblait que, délivrée de la désagréable maladie 
qui lavait affligée si long-temps , cette . dame n'eût plus 
qu'à jouir paisiblement de tous les avantages que lui assu- 
raient sa beautés sa position et sfi» for tune. Bientôt, cepen- 
dant, au milie^de plaisirs de tous genres, elle fut domi- 
née par un^ idée de destruction qui ne reposait que sur les 
motifs les plu|| futiles. Elle s'informa avec adresse et sans 
qu'on pût soupçonner son dessein , de la mprt qui serait la 
plus douce , et altérerait le moins les traits du visage. Le 
Iauda.num fut essayé , mais sans résultat. Il n'en fut ^as de 
mè|ne dela^ v^eur du charbon > laquelle mit fin aux jours 
de cette femme intéressante qui , même après la mort, 
était encore belle , et dont les joues conservaient une teinte 
rosée. 

M^ Téallier rejg;rette que M. Gérard n'ait pas examiné 
le cerv<e^a^. de, l'asphyxié , dont il nous a transmis l'histoire. 
Peut-être aurait-il trouvé dans l'encéphale la cause de la 
roala^die .mc^n^le qu^ a précédé le suicide. M. Téalliera 
T^ffOffjf^ xéçeiq^Of ^t cbezun homme qui s'était'petidu , un 



1 



SOCIÉTÉ AIE 'HÉDECIKV' Bi FÂRIS. a^S 

ramollissement cérébral qui nV sans dbtilie (ias été éirn'âgér 
à la résolution qui à amené tme fin trafiqué; *' " '* * '" " 

M. Forgétne éroftpasque, dams le* cas 'c^fûf'bfciufpé la 
société , le suicide puisse être considéré^ toiitiriè H suite 
d'une lésion cérébrale. Ou conçoit très bien que privé \fSh'- 
gent et de tout moyen de s'en prbcnirelv pèrstiadéxjué 
sans argent la vie est sans charme et sans Jdùl^èstibVes ^ un 
jeune étourdi ait jugé à^ propos d'en é^brég^rîè^'rfrs.'Cc 
sera, si l'on veut , la suite d'un mauvais riiisovifëànïiit y ée 
ne sera pas la preuve d'ti&e* maladie méùtale'.'!^^ ' --'*'' 

M. Delens n'admet jftisfl'ëxplicaciDh' par' 4âqirèli8*P)rà«» 
.tenra,crù rendre compte de là vacuité dés ca^itljl'dii ^ifsk 
Il ne croit pas que cette Vacuité ait été prodUifef phr^tiîls 
gaz qui auraient chassé^té sang. ' . rj^> w^ /*» .VU 

M. Taiïchou ne se fait pas de la cirbulaNit&hlÛdéê ^fo 
en a généralement. Dans son opinion il^^clif^Av^tf^sf'^^ 
l'agent principal de la circulation;^ tl^ Wd' tdÉfîpre^'^ffts 
i co'mnient l'impulsion serait î$t4ginaitemcsnf ^^ttée* piéir le 
cœur. Il croit bien plutôt que 1c prèmii^ eiii|FMtit''^ulV<lit« 
blit est dàà ce quele sang est sans emié «ppetlf^sVht (^Mr 
pfaérie par le mouvement de composîticé' >é^( d^'^^ét^nA^- 
sition de nos orgatoes.' Vistà cette nidliièfi^ë '^e' voir i"* 'la 
vacuité du cœur chesle^sujel observé pà» Mr Gérard' ,Vè^ 
plique avec une grande lacilité^^ m i . . • ?* h ti o i, Vî i oî 
/ La théorie émise par. M.'OTantthott ydki M. iSéhépos^^'^iki 
sinon plausible ) a«i mo'ifnS'hii^ aii>cienî^é'. ^liëH^inhô^Wêla 
temps où voulant expliqaer*ia circtiiatidn^ak^^d^'s^^altftils , 
. oh aval t. tenu compte idus toMes ks^càh^s effieiehitë^^Clb 
sait que le résultat de ^ceà âppréciatiom^i^jftesiliittlllthttilt}- ' 
que&futquelaforceda çœiir qui étant poftéÀ'fiàl^teSf'UAsJ'à 
plusieurs :milii^s^ de Isvves^ était rédniitt pat" â'VîMMyqà 
quelques oa«es. -» • * .o/.'i,.,.î r i.-j^o) î:».tv tijiA 

M. PrusdL remarqué* che)spluûeut^âsphy*ii#âr^' i^'là^R^ 
quidité^ sangja^la vateuitédes cavités chi'M^ttFMl pénééF 
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rbmpu dans ^f» ,Jlp^fAOf^. I4çs..4ei^f)iq:^$ cootracû^àDS du 
Bf^W[/Ç^*Wft' Iç^awg j^e cet offi^aç p^ut icpntenii-» il est 
Jm W^wi^lW^JÇf .«tf^t'^e. c^v^ife f oi^^^ vide* Api*» Jft 
.flW^;- ?»-:• ii-^i !>;••;;. - :/' 

j iMlPéife^ trouve c^ette çxpli{;atiAQ W^ez ratioiuieUe. 
.,,, i^. ^jif-irfi/jf d9^f 4^.spinç 4iW€ femme àf^à^whrBr, 
53HV#.#^*P»^.WW pfri^nch^ujl^» tjeftfermé dans une h^i^ 
^i^nQ\^i^,(fS(fi!^:^9iiiBiAij^^^^ M niomenc de «e 

coucher. Appçi^ie Iç^d^mai^.mf^titi, IM * Burdiu trouva cette 

.\ttifr i^VfWfAM)^^ ^:j^gL§L4Qi$iMirepriâ i'u$a|;# de la parole, 
gfltfe.^ pif^gpi)t.i^e.dpiileur9.?iiç^ ^IIX: tempes. 

M, Bourgeois croit, d'apr/^fbujte .ex^p^rieoise perso;iiielJ/s 
sfS^ §?fel«Pi«?MqlOTt<4ruluent e^ Ë^pa^ue auprès d'uu bra^ 
M(^t^^if»>^^hi^^»}^'^'^^ > m^s.ue^pn&èdenf pas la 
/,iifr!fti4^«f»Wa^*ice.. ,wi i • 

•diy#SA^tto^ptos {^uftlai{sde If tdpeuf du charbon , «{u'il 
-TiSif /9t'^'i9)9irB^>*t^^ €PiM)iâssaQc« ^ [c'est la ddûleur ^a«ï . 
.4^)y0ij)^fQu^()i»e£^»u^îl y a deadouleuni dàn&lfs meni- 
j|>re§;j(l^a tu «WiMIa d'flft^ fcuM» CAUStâtution quiav«it ^té 
Jîft^in^é4â0^IMI Mglij^JâiâKipar weihaufiereAtese plaindre 
tout à la fois de douleurs aiUiiei»{]($^ .et ^iiiioul à^» wdoigtf. 
jJSes j^^^Mm, M diAt et>iiiirigMein.vqw , se trouvaient dari^ la 

M^^§m%ï^ êt^ifH^^ h PbiiitbMI «pi^ Jes geures idbe jnori le {dus 
.tMlfililMinA^lrsb<i^M'lês<fi)i£idés du A^t arrondissfmteAC. 
iFk«]J^«rt«r4péb4M^olM»le9»as|ria^ Ib c^nlîo&v^ 

face ^rait toujours boursoufflée etvioletta; ^aw'veiut jnaqie 
i^^fsH ^^^:iîflffM]Wlmiâï(ltl#ito:nipia9 développée^. 
Mtfift 3f <Wï*Wj6ifcTil*.lî9i«wV,iW»ftiir4enc^^^ fart c^ptahdve 
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qui attribue au gat acide cart)ontque sepl , les acci^cns 
produits par le charboa eu combustion , tandis q«'^ est 
certain qu'il se dégage de ce même charbon deux autres 
gas tris délétères , Thydrogène' carboné et i'ozide de car*- 
bone :.ces deux derniers gaz sont les premiers formés. Plus 
légers que l'air et l'acide c$iii>oaique ,îls tendent à occuper 
les régions les {4us élevées. 

jSf. Sûchea. vu avec quelque étoanement que , dans la 
^discussion qui vient d'avoir lieu, aucun membre ui'ait in- 
sisté sur l'action irritante du gaz^cide carbonique ; cepen- 
liant Bicfaat a montré que Peau de Seltz et toutesles liqu^ar| 
qui contiennent cetecide ont une action irritante sur le 
cerveau. 

M. Rocher publié un cas de ramollissen^ent jinflamma- 
ioii^ du cerveau dû à la même cause. Le sujet de Inobser- 
vation était un bomme qui s'étsiit endormi auprès d^uae 
certaine quantité de braise allumée qui garnissait la^gneul^ 
d^un lour. 

ilf. Collard de Martigny a pleinement confirmé cette 
aiciion iirrîtante de l'adde carbonique, de là les douleurs 
aux tempes et dans les men^bres. 

M, Delens fait remarquer que les repasseuses , qui se 
plaigœnt si souvent de céphalalgies , sont exposées à un si 
faible dégagement d'acide carbonique , qu^il est bien dcm- 
teux que pe soit là la cause des douleurs qu'elles éprouvent. 

Les expériences de Nysten ont prouvé que ce n'est p«^ 
non plus à i'acide carbonique qu'il faut rapporter, au 
mmns exclusivement , l'aspiiyxie produite par le ebarbon. 
. ;I1 y a une vingtaine d'années , ajoute Tbonorablé mem^ 
bre , qu'on a votflu traiter un enragé en Fa)sphyxiant par 
Fadde carbonique. Cet essai a été fait à l'Autel ^Meu de 
Paris. Une très grande quantité de ce gaz fat dégagéeau 
moyen du carbonate de chaux sur lequel on versait dt 
yaddç hydro-cbtorique. Quoique le malade f4t rest^ l^ng- 
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temps dans une pièce qui contenait beaucoup d'acide car- 
bonique , on n'a paç pu parvenir à l'asphyxier. 

SÉANCE DU 17. --* Suicide. — - M. Chailly a ]a parole à 
l'occasion du procèk-verbal ; il cite le fait récent d'un 
double suicide , rendarquable par l'ioégalité de la durée 
de la vie chez les deux individus qui se sont donné la 
mort. Un employé et sa femme , après s'être enfermés dans 
leur chambre , et après avoir pris toutes les précautions 
possibles pour empêcher la vapeur du charbon de s'échap- 
per 9 ont allumé un brasier , près de leur lit; lorsqu'on est 
entré dans Tappartement , on a trouvé- le mari mort, et 
l'inspection du cadavre a fait reconnaître qu'il avait suc- 
combé depuis plusieurs heures, tandis que la femme res- 
piraif: encore. M. Demours ajoute que^ probablement, les 
personnes dont vient de parler M. Chailly avaient depuis 
pinceurs jours l'intention de s'asphyxier , car avant de 
mourir, non seulement ils ont mis ordre à leurs afiEsdres, 
mais ils ont encore écrit trente-quatre lettres. 

Puisque l'assemblée s'occupe en ce moment , dit M. Sa- 
batier , des gaz délétères , qui peuvent amener des acci* 
dens graves, je désire rappeler à la Société un fait qui 
tiont d'être consigné dans tous les journaux ; c'est celai 
d'une domestique^ qui étant descendue dans une cave où 
fermentait du vin npuveau , ne reparut pas. Les personnes 
qui voulurent lui porter secours, furent repousSées par les 
vapeurs qui s'exhalaient de cette cave, 'et M. le doctemr 
Talon , médecin à Riom, où ces événemens se sont passésf 
n^ consultant que son zèle • et ayant voulu y descendre , 
perdit connaissance en arrivant sur les dernières marches. 
Sféanmdins, un trou ayatit été pratiqué k la voûte de ia 
çave^ une grande quantité d'eau y fût inti'oduite, et on 
parvint alors à en retirer M. Talon et la domestique , cette 
dernière n'ayant éprouvé aucun accident,' tandis qùé ce 
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ne. fut pas sans peine que l'on pût rappeler à la vie le mé* 
decin qui s'était dévoué pour. la secourir. M. Sabatier 
cherche à s'expliquer comment le gaz acide carbonique a 
pu agir sur M. Talon , qui était presque asphyxié , et qui 
paraissait avoir souffert beaucoup , ses vêtemens étapt en 
, lambeaux au moment où il fut retiré de la cave , qui ren- 
fermait aussi la domestique , dont l'état ne présentait rien, 
de particulier. 

M, Deville dit qu'il a lu dans les journaux le fait rap-^ 
poriéparM. Sabatier^ et que ceux-ci font connaître que 
cette domestique s'apercevant que les vapeurs du vin l'in- 
Gommodaienti n'avait pas cru devoir traverser de nouveau 
la cave, et s'étaitenfermée dans un.petit caveau, où probar 
blement le gaz acide carbonique ne parvenait point , tan- 
dis que M. Talon était tout à fait plongé dans ce gaz. 

M. Nacquart ne voudrait pas que la Société fit une af- 
faire scientifique de cette observation , avant d'avoir reçu 
des renseignemeus plus amples et plus positifs., 

M. Ddens fait observer qu^il y a cette différence entre 
l'asphyxie par le charbon, et celle causée par les vapeurs 
du vin, que ces dernières occsisionent des douleurs vive$, 
tandis que les personnes qui se donnent la mort par le ga^K 
oxide de carbone ou hydrogène carboné^ paraissent ne 
point souffrir. 

Suspension. — «Jl/. Téallier a la parole pour une com- 
munication relative à un suicide ,'par suspension. A Toui-* 
vevture du cadavre, on a trouvé une pblegmasie très 
prononcée du ventricule droit du cerveau ; et cette lésion a 
expliqué là mélancolie profonde de l'individu, qui fait le 
.«ujet de l'observation r^pport^e par M7 Talon. 

Cette CQU^ipunication donne lieu à une discussion ^ à la- 
.quelle prennent part plusieurs membres de la Société* 
M. Prus regrette quCjt dans une observation si bien ré^ig^^ 
et recneilhe avf c ai^tant de soin, on se soit borné à e]|«mi- 



9{|B socitvés BLvàJsacms. ( 

ner Vétêt du cerveau. Il croit qi^ ie '^k rapf orà par 
X. Téallier aarait aa beaucimp.ptus' Ae valeur , $i les ia** 
^eatigationa de cet honorable médecîa s'étaient égtâevMiU 
portées sur le coeur , le foie et les poamons. 

M. Nacquart a écouté avec la plus grande attention If 
itomaMHBÎcation qui vient d'être faite à la compagnie $ il 
if étonne que M. Téatlier ne se soit point hâté , en arrivant , 
de couper la corde à laquelle était suspendue la persQnne 
^i s'est donné ia mort de la sovte^ il s'élève fortement 
coptre le préjugé populaire , qi^i neveut pas qu'on jtaïuài^ 
k la corde d-un pendu; quant à lui, ^'A était appelé p^nr 
«in pareil cas , quelles que puissent ^'^ ^^ Conséquences 
judiciaires | son premier soin serait de £aine cesler la sus* 
pension. 

Répondant à M. Prus , M. Téallier dit que Vautops^ du 
corps a été complète ^ que toutes les eaTÎtés on^ été exami- 
«^Sy et que commue l'aftection était essentipUeteent cér&' 
brale , ses recherches ont dû se porter principaJ^ment vers 
Tencéphale ] quant autréprocfae qu'on lui adresse, de n'a- 
voir pas eoupé la corde, quand il est arrivé, il a p|Ase 
convaincre facilement qtre l'individu était déjà mort de* 
«pois'irort lông«temps, et que toijite espèce de secours de- 
vieil^rair inutile. . ) • 

M. Burdin pense que dans des cas semblables, pou|: 

iroiïvei^ la cause de la. mort, t'ouvertu^'e du cofrps d^t être 

faite avec le plus gratiji soin, que souvent cette cause peut 

"^trouver- dans les organes abdominsttâr ,' et riîàçi)r 'sUr4« 

'cervieau, et qu'alors cet organe est pr^esqne toujours |i 

l'état noj^mal,* c^est un fs^t qui a jét« signale ptibie^rs lofe 

par M. Ësquiroi. CethoniO^aËle liiédecîi^ raj^ortê que diefe 

' des individu^ qui suceombaient attaqués d' affections men- 

•taleis , lorsque le éëVvi?au était sain , il trouvait àe& léshHis 

' organiques dés* vistères abddttiioàux; : * '• 

''••Jlf/Â^ttrg'cori'dit'qu^l' n'est qute trop Wal que c?c8t un 
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fviimié 4^s }.e peuple ^ q^ die couper la xotàe A'mm 
^eipidu 9 parce qju'il pense que la justice s'y oppose ^ il cit^ 
\p cas 4'uA Jt^oQiKn.e ppur lequel on vint le chercher y en lui 
j^sa^t que , quoique pendu» il remuait enicore , et la pci> 
§^nfi qiUi vejiait rédamer ses soins «'était bien gardée de 
^o^per la .cor^e 9 et le lii^i fit .même jemarqaer conune obr 
j/ectapt .que s'^1 /ivaU toUA^ié ap pendfty on Faurait acqasé 
^d'éXre ^'auteur 4u crime- . 

M, MaingauU a été appelé, il y a peu de temps^pouc 
jun,p^ndu; il ^vo^e qu'il ne crut pasderoir le décrocher 
.avant d*^voir requi$ A^nx témoins; il se hâta alors de 
couper la corde » ma^lbeureusement il était trop tard. 

M* ^aif4fas pe^$e qu/en pwreiUe .circonstahire , ks mo- 
mens sont précieux , et que la première chose à faire est -de 
délivi^er rmdÂvid.u qui s'/est suicidé j il fait connaître à ce 
sujet leç j^p4rien,q^ qiu'il a faites avec diverses substances 
médicamenteuses, et pour lesquelles il fut obligé de pendre 
un grand nombre d'animaux , tels que chiens , chats et la- 
pins^ quelques uns <U ces 'apimai^^ viv^ent encore après 
une demi-heure de suspension j mais ce qui est le plus re- 
macquoble , c'est que ^ quoique pendue eh 'mëMk tenips et 
s de la même manière , la mof t n'arrivait ^pas dans le même 
moment. Sans'dpute Tanalogjie n'est pas parfaite enti^e 
l'homme et les animaux; car, chez ces derniers, il iaut 
toujours prendre en considération le poids du corps. 

On a avancé, dit M. IBdrdib , que^ dan^ lâsu^pension, la 
mort reconnaissait pour cause h luxation de là première 
Tertèbredu col; cela a^est pas exact; car on salt^ qu'on 
peut^conserver la vie d'un peivdtt, im Jui iiitroiltlteant'une 
canule dans la trachée-artère. 

Opération de la cataracte, — - Après cette discussion , 
M.'Denttonrs a la parole, pour un rapport verbal sUr ub 
ouvrage de M. Câi'on du ViUars. Désii^ntbbvier'âuX in- 
eonv^àieuf majeurs qu'on épt^aTe dmiisl'èpéfïitiiih delà 
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cataracte, arec les ciseaux courbes, M. Caron du Yillârs 
propose un instrùinent nouveau, pour parer à ces inconvé^ 
niens ; c'est une espèce de lithotome, dont les lames coupent 
en dehors , et en retirant l'instrument , après l'avoir intro* 
duit. M. Demours ne pense pas que cet instrument soit 
préférable à ceux dont on s'est servi jusqu'à présent pour 
l'opération de la cataracte ; il croit même que son intro^ 
duction n'est pas sans difficulté , et il redouterait , en s'en 
Mrvant, de blesser l'iris. 

M. Chaïlly fait un rapport verbal des plus avantageux 
3ur le journal de la section de médecine de la Société aca« 
démique du département de la Loire-Inférieure. 

M. Polyd. Bcullay est élu au scrutin , membre résident 
de la Société. 

\ Les secrétaires particuliers 

Prus, Deville. 
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(Nouvelle série. — N° 6.7— M. Bell , v. secrétaire, 
^ rédacteur des £u//er£n^. ) 

Corps^ étranger dans le pharynx. — Balle logée dans 

le poumon depuis aS ans. — Laryngite. souS'-mu^ 

quéuse.rr' Hématémèse ; ulcération de Vestpmac ci" 

catrisée. — Èpilepsie et idiotisme : atrophie du cer* 

. i^eatif, -r- OEdème par oblitération des veines. — 

,, Décomposition purulente du sang. ^ 

j ^ r 
Corps étranger. — Un enjfant avait avalé un os plat ( ap- 
partenant p;;obal:^lement à l'omoplate de mouton)^ cinq 
jour^se passèrent avant qu'on fît des tentatives d'extraction. 
Au bqqtde ce, temps > quoique les parties fussent très M* 
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méfiées j M. Laurent réussit , à Taide d'une longue pince 
courbe , à retirer le corps étranger du pharynx , après lui 
avoir fait subir un mouvement de rotation qui substitua 
les bords aux angles du fragment osseux ^ dont la forme 
était à peu près triangulaire. 

Balle dans le poumon^ , — Cette balle avait pénétré en 
dehors et en haut de la mamelle après avoir fracassé la tête 
de l'humérus. On avait été obligé de pratiquer la désarti^r 
culatîon du membre : le malade avait guéri assez prompte- 
ment , mais il était resté sujet à des accès de suffocation et 
à des hémoptysies abondantes auxquelles il finit par suc* 
comber , 25 ans après la blessure. La balle fut trouvée derr 
rière le troisième espace intercostal, au milieu du tissu 
pulmonaire, qui adhérait dans ce point aux troisième et 
quatrième côtes. La caverne dans laquelle était logé le 
corps étranger, était anfractueuse et communiquait avec 
les bronches dilatées. 

Laryngite. — Une femme de 24 ans succomba dans un 
accès de suffocation , au cinquième jour d'une laryngite 
caractérisée par de la douleur, de la dyspnée , une expec- 
toration puriforme, etc. A l'ouverture du corps , on trouva 
la muqueuse du larynx intacte , mais le tissu cellulaire 
sous-muqueux détruit par la suppuration dans une assez 
grande étendue , le cartilage crico'ide dénudé , altéré , et 
baigné de pus. 

Cicatrice de V estomac. — Un homme , observé par 
M. Rochoux, était sujet à des vomissâmens noirs qui 
avaient fait soupçonner l'existence d'un cancer de l'esto- 
mac. Il succomba à une hématémèse. A l'autopsie , on , 
trouva l'œsoplia^je, l'estomac, le duodénum et une partie 
de l'intestin grêle colorés en rouge foncé. La paroi siipé • 
rieure de l'estomac détruite dans l'étendue de deux pouces 
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mttrow y émit f einptecée j^r le foîé , âàûi h inei^ièLnÉ 
tkvetae épâi^e at»it lin aspect lardac^. AtLto\if de cfétïe- 
ycmè de substance, la âarfaéé de Festomac étaté âiêlgrî&éS 
éî noftmitXckmie, p' 

Atrophie du cerveau. — Sur le cadavre d'une epileptî- 
q«e devenue' itnbëcile , qui sttccemba à* Tâgé de de âtfs , 
M. Saint'-Yves trouva Vtm Aei hëmisphéi'és cëtibisîiit 
c6ki«dérableiiient atrophié et réduit att moius êtùtitiûti àé 
Stottvolnnxe i* eoinpar^ à t'autre hémisphère; les circonvô- 
Imtioni étaient aplatied, minces et endt^rcfes. L'fa^nAti^hèrè 
dur cervelet du cdté opposé était également atrôi^hié. 

Oblitération des veines crurale et iliaque» -— Le sujet Je 
cette observation recueillie par M. Tessier^ était une femmç 
affectée de nombreux ulcères syphilitiques et d'un éedèm^ 
du membre inférieur gauche^ La ,veiae iliaqufs était o^K'*^ 
térée par une fausse membrane à son embouchure daiils là 
veine cave. Du reste , nul autre symptôme que l'œdème da 
membre correspond&nt n'avait pxi pendant la vfé faire 
soupçonner l'existence d'une phlébite. 

Décomposition purulente du sang : Observ. recueillie 
par Mw DupL/iY , chef de clinique à l'hôpital de la Pitié.—* 
A l'autopsie d'une femme âgée de 29 ans, que l'on /croyait 
phthisique ^ et qui fut apportée mourante dans la salle de 
M. Rostan , sans qu'on pût obtenir d'autres renseignement 
sur son compte, sinon que, malade depuis quelques mois, 
mais gravement depuis quinze jours , elle avait de* la 
dyspnée, de la diâtrrhée et des sueurs , on découvrit les lé- 
sions intéressantes qui suivent : 

Toutes les veines cérébrales ( dure-mère , pie-mère , cer- 
veau) contenaient, sans offrir d'ailleurs aucune trace d'in- 
flammation , un liquide rose-terne ou gris-jaunâtre , avec 
flocons grisâtres ou tout à fait purulens. Les deux ventifi- 
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cules ^u cœur, mais surtout 1^ droit , étaient distendus par 
uiî liquidé lie 3e vîn , âiï milieu duqïïiêt âè pëîifS tMlùtS et 
de petits flocons puruleus étaint suspendus ; le même li- 
quide se trouvait dans* hé xàîkiéâhx pulmonaires^ dans 
l'aorte , dans les artères carotides et les veines jugulaires , 
sans lésion appréciable de la membrane interne. Les pou^ 
mons ne présentaient que de Fengoùment. Dans toute 
rétendue du canal digestif, le gros intestin seul parut ma- 
lade; épi^f et ^tfinfd^ulcérations àFintérieur. Les gan- 
glions mésentériques étaient tuméfiés et rouges. Les ar- 
tères et les veines mésentériques contenaient le même mé- 
ïàùgé de ptii ttit sang rencontré dans les autres parifes 
dn système dretilatoire. Il ef& était de même des veines d« 
fàîa i te viscère hù-mèftie était seulement très volurainènz 
et légèrement induré. La rate était aussi d'un énorme ve^ 
hÊtiùè, Sùrt ûssa étàït détenu très com|yacte. Les autres vis^ 
tèteà étaient sains. Dans toutes les divisions du système 
vascc^lairé fut retrouvé le liquide altéré que nous avons 
èéctiu Les articulations seulesf ne furent point ouvertes. Ce 
fafit si furieux > dans lequel on n« trouve ni trace de phlS-* 
bitè, ni fnétrùe, ni foyer purulent dans aucun Heu, est4l 
éénéf tm exetUtple d'altération primiéive du sang ? L'auteur 
À'o.^e se prononcer sur cette question que d'une manière 
dubitative , tout en rapportant ce passage remarquable dé 
la Clinique médicale de M. Andral ( tome rv, page 683) : 
* Peut-être l'époque n'est-elle pas éloignée où l'on revien- 
dra â cette idée de Dehaen^ qui admettait <|ue) dans cer^*^ 
tàinés circonstanfces, le pus peut se former de toutes piète^^ 
dans le sang, comme on voit s'y former l'urée dans i'étaf 
physiologique. » , 
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VABIETES. 

CORRESPONDANCE. 

Nimes, le «6 oetobre i854* 
A Messieurs les rédacteurs de la Revue médicale. 

Dans le naméro de septembre dernier de votre journal* 
au chapitre consacré à l'analyse des journaux étrangers , 
je viens de lire que M. Stedman {med. Magazine Boston), 
en employant Tiode pour des affections scrophuleuses , 
d'après la méthode de Lugol^ a remarqué que « cheit ces 
« malades , le cuir chevelu s'était complètement débar- 
H rassé d'écaillés et d'ordures dont il était depuis long- 
« temps couvert, et que les cheveux avaient pris un beau 
« luisant et une souplesse qu'ils n'avaient jamais eus. » Je 
suis persuadé que vous accueillerez avec plaisir cette ob- 
servation que le hasard m'a fournie, et qui, tout en venant 
à Fappui de celles de Mr Siedman , mérite je crois , par sa 
singularité , que quelques essais soient tentés pour la véri- 
fier , si l'occasion s'en présente. 

Il y a environ dix mois, une petite fille , âgée d'environ 
six ans, me fut amenée , pour être délivrée d'une teigne 
muqueuse , qui recouvrait la presque totalité du cuir che*- 
velu, et dont l'existence remontait à deux ou trois ans ; la 
petite malade paraissait être sous le poids d'une constitu- 
tion scrophuleuse ) chez elle les chairs étaient blafardes , 
bouffies, tachetées de roux y les yeux chassieux, le ventre 
gros 9 les articulations très saillantes : et enfin elle avait les 
cheveux , cils et sourcils d'un rouge très prononcé; les pa* 
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rens avaient déjà saivi différens genres de traitement or^ 
donné)») soit par des médecins , soit par des empiriques. Je 
prescrivis un exutoire , des; boissons amères, la teinture 
iodée de Lugol, à la dose de six gouttes dans un verre d'eau 
sucrée, des cataplasmes émoliiens, pour faciliter la chute 
des croûtes , et une fois ce résultat obxenu , des frictions 
avec une pommade faite avec l'iodure de soufre et i'azonge. 
Au bout d'un moiS; sous l'influence de ce traitement, la 
petite fille fut débarrassée complètement de l'affection dé* 
goûtante dont elle était atteinte ; mais en outre les che- 
veux y qui avaient été tenus rasés pendant toute la durée 
du traitement, repoussaient avec une belle couleur de 
cliâtain clair , au lieu de rouges qu'ils étaient. Us offraient 
même une particularité bien singulière; l'extrémité libre 
était rouge environ une ligne, puis venait le châtain clair, 
d'une manière brusque , comme si le pinceau avait tracé la 
ligne de démarcation ; j'ai eu l'occasion de revoir plusieurs 
fois cet enfant , la guérison de la teigne s'est maintenue , et 
la couleur des cheveux tend plutôt à se brunir davantage , 
qu'à revenir à son premier état ; les cils et sourcils ont subi 
une altération dans leur couleur , mais peu sensible , aussi 
contraslent-ils d'une assez drôle de manière avec les che- 
veux. La constitution scrophuleuse de re.nfant s'est beau- 
coup améliorée sons l'influence du traitement avec l'iode , 
que pendant l'été dernier j'ai combiné avec les bains de 
mer. 

Le changement de couleur survenu aux cheveux de cette 
petite malade doit paraître fort extraordinaire ; cependant, 
si l'on réfléchit que l'affection scrophuleuse fait ressentir à 
tous les organes son influence^ on doit penser que Tenve- 
loppe extérieure, ou la peau , ainsi que les deux parties de 
perfectionnement: i^ les cryptes^ 2® les phanères , ne de- 
vaient pas faire exception ; or^ le phanère étant composé 
d'un bulbe producteur, et d'une partie cornée produite, on 
Tome IV. iVb^'emJre 1834. - ao 
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piowrw que le clùrargiêù fait ^etuieoup souffrir ie malade ^ puisqu'il 
lui fait Toir des étoiles... en plein midi , quoique ie soleil ne soit pas 
i«présenté sur le fameux parchemin ; car tous yondrez bien remar- 
quer que l'aide ne tient pas de lumière, et l'opérateur ne peut pas 
agir sans y toir; donc il ei»t jour, et rien n'empêche qu'il soit midi !... 
Verum qiûà îneredibiU , a dit saint Augustin. 



Le sphj'gmomèlre , instrument qui traduit à Vceil toute 
r action des artères ; utilité de cet instrument dans Vé- 
tude de toutes les maladies ; recherches sur les affections 
du cœur, et les moyens de les distinguer entre elles, — 
Mémoire freinte à l'Institut, par le docteur J. HérissDiy. 
Paris, i834* 

Notre époque se distingue surtout par les perfectionnemens ap- 
portés au diagnostic Je détail. Le stéilioscope de Laënnec, U plessimètre 
de M. Piorry, sont tenus ajouter encore à ces perfectionnemens. 
Voici Tenir maintenant un nouvel instrument d'exploration que l'in- 
yenteur propose sous le nom de spftjrgmomètre, 
.. Le Mémoire de M. Héi^isson se diyise en deux parties : dans la 
première, l'auteur décrit son instrument , et expose ayec une prédi- 
lection toute paternelle ses titres à la préférence sur le toucher; 
dans la seconde, il se livre à quelques recherches sur les maladies 
du cceur , et propose aux praticiens son sphygmomètre comme com- 
plément de la percussion et de l'auscultation. Nous ne dirons rien 
ici de cette dernière partie da Mémoire, l'auteur se proposant de 
développer prochainement dans un traité spécial les idées non- 
y.elles qu'il y indiquée ; mais nous devons un mot à nos lecteurs 
sur le sphygmomètre considéré en général* Le sphygmomètre 
est un instrument qui se compose d'un tube en cristal gradué , et 
terminé en bas par lin demi^ globe d'acier ; ce demi-globe est fermé 
par une membrane très fine, et se continue en haut avec le tube gra- 
dué. Une quantité déterminée de mercure se trouve dans ce demi- 
globe , et est susceptible, quand on applique l'instrument d'une ma- 
nière <;onv«nable sur le trajet d'une artère, d'en recevoir et d'en 
présenter toute l'action dans le tube gradué. Tel est l^nstrument. 
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Toici maintenant sa qualité, suiTant l'auteur. Les appréciations du 
sphjgmomètre sont uniformes, et celles du. toucher varient ayeb 
les organisations; le sphygmomètre* parle un langage que le prati- 
cien novice lui-même saura interpréter , tandis que le toucher n*est 
pleinement instructif qu'entre des mains exercées. ËiAployé dans 
un hôpital, le sphygmomètre montrera aux jeunes gens débutant 
dans la carrière de la médecine, ce que jusqu'ici ils ont été forcés 
de croire sur la foi du toucher du maître; enfin, bien ohserté', le 
sphygmomètre pourra introduire plus d'exactitude dans les relations 
scientifiques des médecins , ^ue de grandes distance» séparent leis 
uns des autres. 

Nous ne terminerons pas sans payer notre tribut d'éloges à ce 
qu'il y a d'ingénieux dans l'idée première et dans les déductions de 
l'auteur; et, avec lui, nous émettrons le vœu que son instrument. re» 
çoiye droit de bourgeoisie dans nos hôpitaux, où il pourrait de- 
venir un auxiliaire utile du stéthoscope, dans l'étude, 4es maladiet 
du cour <i). . '<! D. . 



Lb teuple de la médecine. ' 

Grand tableau allégorique, de 5 ) pouces de long sur 'aid 
de haut , composé par M. Favart , de MarselHe,^ (locteui^ 
médecin^ gravé par MM. Desaulx, Doiinjer et Gdssard.| 
Une feuille grand-aigle, chez l'^dileur, rue da'ÎJjLuplîîn-' 
Rivoli, Ti« j, ( Prix 20 francs.). u- ; >■:. - l oh . >- , 

Figurez-Tous la façade majestueuse d'qn temple antique ',,déèôreé 
de six colonnes corinthiennes supportant un yaste fronton, si de 
deux pilastres de même ordre la terminant latéralement. Le sommet 
du fronton est surmonté d'une renommée embouchant la trf>m|)ette^ 
Au dessus de tout cela, l'édifice non âcheVë s^éîèye iet s^^conlinuè 
toujours. Une nouvelle pierre va s^ ajouter. Au piejdl dé l'éc^ifiçe, 
ail milieu des plantes et des arbustes qui y crôissép't. sont* entassés 

'* " ' ^"" " J imiiMi i jijf i I iii t t i > l it H y m' i | i> 

(f) Le sphjr^omèirê se trouVe à Paris,' chès M. Pàfàll iMitiièr^ ikM^ 
legèitJteicatti€ieB,nieTaitbont^ d'^lr. • ; i l'^c -I ^jwi&i ,i{^ 
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pMe-méle de ii<hnbr«iiMt pierres déjà lailléee, matériaux deMîméf à 
pTtnàre suocestÎTenent plaee au-detsai des autres. — ^ntre les deux 
GoleiiDes moyeimes, la porte du temple est onrerte» et laisse voit 
It fond da sasctnaire. Ssculape et Hygie, avec leurs attributs, s^ 
aperçoiyeiilsttrua autel. — - Voilà- pour la partie arckitecturale et ïq 
-fitôah des yeux. M. Fayart ne s'est pas borné là ; il n'a pas youlu 
faire de sa composition artistique une vaine décoration pour Tantl^ 
ekambre ou le cabinet du médecin. Son monument est un tableaii 
ehronologîqae de Tbistoire de la médecine , toutes les pierres de 
FédiAce postent inscrits un nom et une date. Sur celle qui va prendra 
sa place sont écrits le nom de Cbaussier et l'année- i8a8, époque 
de la uu^ de ce prof eis eue célèbre. 

' Bb partent du' pied de l'édifice on peut suivre toutes les époque^ 
de la médedne depuis les temps fabuleux jusqu'à nos JQurs. Sur le 
eeuS'Jiassement on voit écrit d'un c^é : wuitiçcme mythelo^ifuc; dp 

Au dessous le chaque colonne sont inscrits les noms des diversee 
écoles célèbres, et sous l'entablement, dans autant de couronnes, 
ceux des universités de France, avec la date de leur fondation. 
Enfin , sur le piédestal de la renoipmée qni s'élève au dessus du 
fronton, on lit : Université de France, 1806. Nous sommes bien loin 
^l^voif dq^^ i^^e description complète de ce tableau; à. peine 
eyons-rueus indiqua les masses principales. Nous laissons ^ lecteur 
et à l'acheteur le plaisir de démolir et de reconstruire pierre à, pierre 
lé temple Gue M. Favart a si laborieusement et si ingénieusement 
éÂii^é. Ckrn'ous ne doutons pas que beaucoup de médecins ne s'em- 
pressent de décorer leur cabinet de cette gravure instructive , et qui 
n'est pa^ iadigne de figurer, comme objet d'art, à côté de THip^o- 
cu'te reïuBant les pré^eiis'd'Artaxercès, et de l'offrande à Esculape. 
~ l^oiit en donnahE des îéloges à cette composition, nous ne te 
croyoïia pas pourtant, exempte de reproches ; et si i espace nous per- 
mettait' Vïe le* articuler, nous les ferions surtout porter sur les m'a- 
teriaux jet<^s ça et là au pied qa monument. On pourrait, a yoir 

.-^j. ..:■;? :.-. fv. : _' f f^'/ft .' '' " iV' t * 'jM "'^-'JO^ 

Cçrtdiiis noms mscriu âur pes pierres, accuser lauteur d une .com- 

i^-^ji^H^ îtT ^ , -yV^i - ' •r:pio;i • ' A ''. »";.. fi^r" 

pîîiisiiQ ce coupable pour- ses contemporains. On assure, du reste, 

apparence désordonné, on retr<HHr^, }^9l^ «IS^MlttMs^ Al|iW 



cmvmmm ^^^m (ini coflo^pt^t un jour f'éUiwff »ec k tempi, par 
W^ept 8>AfoA«er dans le sqI ; pour peu %ue les W}>e8 «opliuàe»^ 
à croîtrai ils pourraî^Dt bitn être tout à fit oubliés, et rester eofoiû^ 
auex loQgoteinps po^r ^'efface? complétemeut. Nous prêtons pei^t- 
être h tort 4ns i9lfAlÂ90^ épigrammatiques à l'auteur, wais ^u'U ne 
•?eii ftcbe pas , çit wxsit ^ «os. y^fii «9 mrite de plus. Qnaud on aV 
4ni»e-4 des gens apifi^ti^els çt clairvoyaAs» U ii'«»l pat (Ufindii 4f 
«icttrQ un masque à U visité. |Coii«T* 



Ffijfsiologie pathologique du choléra , par les rédacteurs 
de la Gazette médicale dç Madrid [uV 12, i3, 14.) 

laissant de cAté la f[uestion de contagion, les antenra out cherché 
senlementà déteraiiner par une série d*ezpérlences empruntées soit anx 
divers médecins de rEarope, soit àlear pratique particalière, la pbysio* 
lûgie pathologique da choléra. Un des phénomènes sooverainement re- 
marquables que présentent les cholériques , c*est la coloration bleue de la 
peau et des membranes muqueuses; Or, ici se présentent deux questions : 
1° cette coloration dépend-elle exclusivement de Tafflux du aang dans le 
système capillaire yeineux? a** Si telle est sa cause, TafiGlux du sang est-il 
passif y on bien est-il le résultat d'un état itiilammatoire » comma Teint crû 
quelques médecins de notre époque ? Et d^abord il est évident que la co- 
loration ci-dessus mentionnée reconnaît pour unique cause Tafflox du 
sang dans lé système capillaire veineux qui , observé avec soin , se trouve 
engorgé jusque dans 'ici ramifications dernières , tandis que le système 
artériel est vide dans toute son étendue. Reste maintenant à décider ai 
cet engorgement est passif on de nature inflammatoire? seconde question,^ 
qui trouvera sa solution dans les expériences suivanteé. Que Ton injecte 
de rhuile essentielle de térébenthine, colorée par du bien de Pmsse^ 
dans la veine céphaliqne d*nn cadavre cholérique, et que fon borne 1k 
projection dn liquide par une forte ligature à la partie moyenne ae Pc- 
vant-bras, aussitôt apparaît la coloration bleue ; que Ton supprime la 
ligature, et que Ton pratique dans la veine une nouvelle injection ayec 
de Téau claire , la coloration bleue disparaît 4^ bras , et est refoulée 
dans Tavant-bras et les mains. De tels faits ne sont pas favorables %iix 
partisans de Tinflammation cholérique ; et en effet, ce mot d'in^mmatipn 
impliqae Toblitération dn système capillaire, qui établit une communi- 
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cation entre les artèret et les veines ; et rarement cette drcoBstanoe ct« 
sentielle de Tinflamniation se tronve-t-elle ches les cholériques. P(iis 
d'nne fois, en effet, nons arons pratiqué des injections dans l'artère mé-» 
aentëriqae inférienre des cadayres cholériques , et tonjoors nons avons^ 
TU le liquide injecté pénétrer dans le système veineux. Mais, nons dira— 
t-on, comment expliquer, sans Tinflammation, la rougeur des muqueuses 
intestinales? A cela nous répondrons que la congestion inflammatoire 
est presque impossible dans le choléra , puisqu'elle est intimement liée à 
une action énergique du coeur, et qu'il est bien avéré qu'à une certaine 
période du choléra le cœur et la circulation défaillent. Ne sait-on pas 
d'ailleurs que le docteur Magendie a reproduit artificiellement l'injection 
des muqueuses cholériques , en liant fortement une artère mésentérique 
d'un chien, et par U, affaiblissant la force de contraction du cœur, en 
même temps qu'il frappait de stagnation le sang versé dans les veines par 
la partie de l'artère mésentérique sons-jacente à la ligature pratiquée. 
Nons-méme,- noas avons plusieurs fois enfoncé comparativement uuf 
aiguille dans le cœur des cholériques et des phthisiques réduits au dernier 
degré de marasme , et toujours nous avons vu l'aiguille indiquer par ses. 
monvemens une impulsion du cœur moins intense ches les cholériques 
que chez les phthisiques. 

Saivant le cours de nos expériences, et voulant déterminer si dans la 
première période du choléra l'absorption était suspendue, nons avons 
fait administrer à quelques cholériques des lavemens imprégnés de cam- 
phre, d'assa-fœtida et d'essence de térébenthine, et toujours nous som* 
mes parvenus à reconnaître la présence de ces matières dans la transpi- 
ration pulmonaire ; l'absorption n'est donc pas suspendue chez les cho- 
lériqi}es , elle est seulement retardée. 

L'hématose est altérée dans le choléra-morbns ; car l'air respiré par 
les malades contient plus d'oxigène et moins d'acide carbonique qae 
dans l'état normal; car si on leur ouvre une artère, il en coule un aang 
noir, épais , très imparfaitement revivifié. Quant aux sécrétions, elles sont, 
nous l'avons déjà dit , entièrement suspendues. I)ans les ouvertures de 
cholériques, on trouve tous les organes sécréteurs vides, moins la vési- 
cule biliaire qui contient une bile épaisse et noirâtre, comme le sang 
qui en a fourni les matériaux. Conclusion. i° Chez les cholériques, i'in- 
jection et la coloration des tissus a sa cause , suivant toutes les probabi«> 
lités, dans la stagnation du sang veineux et l'atonie du cœur, soit que 
cette atonie provienne immédiatement de la maladie, soit qu'elle résulte 
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Moleme&t de l'obstacle qa'oppose le sang noir et épais dont nous aTons 
parlé ci-dessus, à l'action physiologique de l'organe anormal de la circu- 
lation; a" Tactivité de l'absorption diminue; 3<» l'hématose est altérée; 
4** les sécrélions sont suspendues. . D. 



Dictionnaire de Médecine y ou Répertoire général dfs 
Sciences médicales , etc. , par MM. Adelon^ BÉCLiiRS, 
BinàRD, BiETT, etc., etc. 5 deuxième édition^ tome viii. 
cig.-con. , octobre i834* 

La deuxième édition du Dictionnaire de Médecine se continue mainte- 
dant aTcc une régularité et une célérité qui contribueront sans doute au 
succès de l'entrreprise. Nous pouvons aussi, en passant j npus féliciter de 
ce que le Dictionnaire historique de M. Dezeimeris est enfin continué 
après un si long intervalle. 

Il faut savoir gré à Féditeur de ces deux ouvrages des efforts qu'il & faits 
pour remplir les cngagemens qu'il avait pris avec le public. 

lïous n'avons rien a dire de particulier du tome YIII du Dictionnaire de 
Médecine f si ce n'est qu*il vient ^ conome les tomes qui l'ont précédé, à 
l'appui des espérances et des trahîtes que noiâ avions conçues dès l'sp- 
parition du premier volume. Tout ee.qni rentre dans la partie matérielle 
de l'art est exposé avec soin et avec des détails suffisans. Tout ce qui se 
rattache aux doctrifies générales et à la partie morale est vague, tronqué, 
indécis, empreint en un mot de cette faiblesse et de cette incertitude qui 
caractérisent l'école moderne dès qu'elle vent s'élever des faits de détail 
aux généralités de la science. Que l'on compare, si l'on vent, l'article 
Coatr de ce volame, et Tardcle Constitutions médicales y par exemple, et 
l'on verra que les autenrs (qni, pour la plupart j appartiennent à cette 
fraction décolorée de l'école anatomique, qui se cache sons le titre mal 
àt&ni ^éclectique) y on verra, dis-je, les auteurs exposer clairement et 
complètement les altérations anatomiques et les signes diagnostiques qui 
Ibrment la base *du premier travail, et s'embarrasser péniblj^ment dans les 
difficultés du second,' dont ils ne peuvent sortir qae par une sorte de fin 
de non-recevoir. • ' • 

Nous tiendrons, du reste, la promesse que nous* avoua «plusieurs fois 
renouvelée A nos lecteurs, d'une analyse critique ^ 4ç^,qne Vqç;C|i9^pAs'en 
présentera. . Q. , ., , ', ^, 



3l4 RCKTICIIA BltUMUUtHI^niS. 



Pc Vçxtinçtion de la xnalqdie vénénç^mtiy P<^^iàilM 
de détruire cette affection; traitement préseFMilîf eé eu» 
ratif; par J. P. Trohcin, D. M. P. Broch. in-8. Paris, 
1854. 

Qae dire d*an livre qni se vend chez Parieur, qui n'est pas écrit pour les 
médecins, mais bien pour Ufubiîcj et dont le bat nniqne est de servir 
d'annonce et de passeport à nn prétendn pré s ertfatif àtcoré dn nom de 
anti'psorosjfplùlide ? Rien ; sinon qpe pon* ceux qni sont cnrieex de con- 
naître la fameuse recette da docteur Troncin , la formelle sur laquelle il 
n*esl permis de compter que lorsquelh a été faite sous Vinspeclîon de Vaur 
teur, préparée par son pharmacien , et scellée d^ane étiquette reyétue de la 
signature du docteur Troncln;^ la foripule, dis-je, se comp{>^e de la ma* 
liière suivante ': 

San dlar. de verveiBe a Utile» 

— de rao. d*aseUpias. « • t id. 
•» de rac. et de lul^erea). ' 

d'aUsma phintkgo. . • t 14II 

."</ ««H- ■ de cigoc aqaatiqne : 

léailles^flenrs, graines, i id. "" 

«M de mentlie paivrée en 

état de floraison. • . t id.' 

UèUM. 

]r.pas9^r pepdant de|)E4-)>ear.e» daqis ofif^^ 4i^léQSf B|^ç9W|ii| 4p 
fîM'W l?W| «I» P»Sy^9 de l'appareil dfi W, 

./ 
Dissolvez deufo-cblorare de mercure. ... 4^ gfi^* 

àatas &u î(è Cotogné. • T "fiîre. ' 

a|. essence àe Menthe poîv.' • 1 ^ros. 

— -1' '^de Bergamote. . . . . .^ . .' 1/ a gros. 

— ^ huile iî'aspic fine . i gros i/a. 

Agitez fortement. * it . - .. 

V.. . ;.*'Ajoqt«Be«snîl*-étliersBlfiinfue » 9.gnoa.' • 

" ' 'Agites de tiàtWéatt et xbèlez," toiqoiira en agiunt ateé la réiknion des 
distillées isf'^dessas. 
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|{«pl09=^ «Dit à huât foîft son yolnme d*can , cêttu MkniQn e^tmdiiquef 
fpl»Uq9C0 «n lotions. ( et en iiiicctioiie ohes Ici femmes), svsnt et après le 
lyiït , détruira dans sa soqiree le ma^ Tcnérien, et amràera l'emûnction de 
h moiadie ^véndrwmti* G. 



Nouveau traitement spécial et ahortif de V inflammation , 
ékp Iq p^au , du tissu cellulaire , des veines y etc. ; par 
A. H. SuRRES, 1). M. BfocIi. in-S. Paris, i834. 

Suivant M. A. H. Serre, les Jrîctîons mercurîeUes guérîssent comme par 
enchantement le phlegmon inflammatoire, oedémateux y diffus; Ve'iystpèlç 
sîmpUyphlegmometix^ gangreneux; f anthrax, îa^mstule maligne^ iQj^ddcbite* 
f engelure et toutes les inflammations traumnti(jues. Simplicité ^ célérité^ 
innocuilé, économie, tels sont les immenses avantagés qa'offrç cette mé- 
tliode thêrapenliqne. « Dès i8a6 et 27 , dit raatènr, j'appliquai les fric- 
« tions met^carielles àa traitement (les inflammations œdéiuateases et çry- 
« aipélateoses. Les résultats qui couronnèrent roes essais dépassèrent 
« toutes les espérances que la voie d*anal'ogie u^avait fait pressentir. 
« L'érysipèle simple^ phlegmoneqjc, gan^réneijix^ le pl^lgvqi^ ;^9^1fm-> 
« matoire , fsdcmateux j diffus j^ Uanthra^,' la pu^tulp roali^gne» l^j^^bji^ç 
« et autres inflammations spontanées 011 tjpapmatiqpi^s, .f|ijrei^ soupi^ff 
« par moj à ce'noqveao mode de traitement, ^pnt le§ %îh^ ^'F^^^'H^^ 
« efficaces QQe promnts. Le panaris ut'a pas t^Qnvé xns^^à |)ré9f:qt nq xp-. 
« mèdxj plqs proffij^t , plus sûr, plus ef^fii^cp et plus 4qox» H fwédje.cjq, 
«-avant ^e quitter s^n inalajie, peut cQos^t«r,luji.-mêfue ),'a$]^q salu^f 
« de cette médicatiou , qui produit }!ayc|rj^egiefit pre9^Uff iQimé^Û^t 4'? 
« )*|Dj|an^ation, (cheis presque tons le^ $pjft^« » . > • - ' 

•< ^çj^pnX merçi^^iel(dit encQfe ailleijLrs M. ^erre ) ^çq p<{ mfln^fql 
« le jvçu), .rc^ç4<? ^^.^rP^^Ï?» p,9?«^dip^l|,c5>nK.e Jjç pWf gp»0^, ^fifh fçtjiff^ ^ 
« 4es plusppj^i^tci^ etjijjç/i.pj,^^ spqjtei^l^ 

" .5®?9r<]iÇC^P« (ÈçrmÇ T^'il .«? préç^p )e phlçgr^on 4cyiia |^«.«04lé 
« par Tonguent mércuriel> dont il sera fait trois oaqu?i|r(9 ^ÎAtjgtOp.^lvn 
« ou de plusieurs gros chaque par jour, sur la partie rongée on tuméfiée. 
«('J^o;^ i<Htfs f«$9i9tB<^.^WftyR7lein«i^tt, ataptésMoii 48liebres, 
« .|^#'ï 4 pw.A'f^tlM^atioii n9««bl«» 00 Miaula certit»de ^l^fépfé* 
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« Ea e£fet ( ajoute pins lom Fanteiir ), Tefîtt caradf dà mercnre arrive 
« en 94 oa 48 heures, après leaqQelles il faut le suspendre , s'il n'y a pas une 
« amélioration sensible.... St alors, par son impaissanceméme, le traîte- 
« ment abortif devient nne véritable pierre de touche 4pii indique la for- 
te mation de la suppuration. » 

Parmi les observations qui viennent à Fappui de cette assertion, dans 
rintéressante brochure de M. Serre, nous choisirons la suivante : 

LYÏ* Obserp, — B..., âgé de 4^ ans , était malade depuis quelques jours 
d*un érysipèle phlegmoneux à la jambe gauche. M... lui avait donné les 
soins les plus empressés et les mieux entendus; il voulait amener la réso- 
lution par le traitement rationnel, les sangsues, les cataplasmes. Les dou- 
leurs devenant chaque jour plus intenses, on recourut à Femploi des 
frictions mercnrielles. Les souffrances augmentèrent jasqa^à minuit, où 
elles diminuèrent pour reprendre toute leur violence Taprès-diner. L'on- 
guent mercnriel n'ayant rien amélioré, j'acquis la certitude que la suppu- 
ration était' formée, quoiqu'il n'y eût d'antre amélioration matériello 
que l'œdème* L'incision fut faite, et B.... fut soulagé , et guérî. 

I^ons citerons encore les deux observations suivantes, coînme bien 
propres à démontrer l'effîcacité du traitement proposé par M. Serre. 

XXXYIP 03j. —M. &..., âgé de 60 ans, catarrheux et atteint d'un 
coiDû'ttilencemètit ^e goutte sereine à l'œil droit, me pria die loi faire nne 
saignée que j'aj^prouvai. Trois jbars après cette opération, il. se plaignit 
du bras , doxlt les monveoEiéns étaient douloureux. Les l>ords de la plaie 
s'enflammèrent, et de proche en proche l'inflammation, s'^parant de 
làpeàti^ï du tissu celhilaire , s'étendit jusqu'au milieu du bras et de Pavâat^ 
bras. Xa veîÀe' piquée était tendue et dure comme une corde jusqu'à U 
jpsirtie àioyennë du bras. Ces phénomènes inflammatoires me causèrent la 
plus vive peine , attendu que quelques jours auparavant j'avais eu la dou- 
leur de'petdre madame B... d'une pMéhite, qui avait résisté au traitement 
râtibtenel (Pbngnent mercuriél, à mon grand regffet,* n'avait^ pias été em- 
ployé ). Six à sept frictions mercnrielles de demi-grb^ <£ssipèrent leste- 
ttiènt toutes mes craintes. Tonte la peau rougie se desquama , et la plaie se 
cicatrisa en peu de jours: ' 

, XLTfm^O^A — Chez usriiomme bilieux^' âgé de 60 ans, un érysipèlêl 
développé à .la faee, s'était étendu au cou, avec «bo» tm&éfaction telle; 
que la gène de la déglutition et de la respiration iMCtim 1* mdàdÀ^nS 
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an état très alannaiit. Une large application de langnes pamt fiiTOriter 
les prpgrès da mal , an lien de les arrêter* On se hâta dès lors de recon- 
rir aux frictions mercarielles ; one toutes les denx hènres avec deux gros 
d*ongoent napolitain. Dès la troisième friction y il y eut de Tamendement 
dans les symptômes ; à la dixième , la tumeur était rédnite à la grosseur 
d*un œuf de pigeon , et tout danger a^t cessé. Cinq onces d'onguent 
avaient été employées dans Tespace de yingt heures. 

Dans ce fait , non plus que dans la plupart des autres , il ne survint 
pas de salivation. Cet accident est le seal inconvénient attaché à la mé- 
thode de M. Serre. Ce praticien ne Ta d'ailleurs rencontré qu'une fois : 
c'est en traitant une sciaùque selon la méthode d'un docteur allemand , 
qui la regardait comme une condition expresse de gnérison. Qusnt a moi, 
je dois dire que , chcs une femme où cette méthode avait été employée 
largement contre un oedème des membres inférieurs, suite de contusion, 
non seulement il survint delà saUvation, mais encore un eczéma rubnun 
des parties génitales , qui causa i la malade les tourmens les plus pé~ 
nibles. 

Quoi qu'il en soit, en restant dans de sages limites , nul donte que le» 
expériences de M. Serre ne doivent être répétées par les praticiens jaloux' 
de mettre à profit les résultats déjà si briUans obtenus par plnaieuis de 
leurs cokfrères. G. 



Recherches sur Vacarus, ou sarcopte de la gale de l'homme ; 
pa1^ Albw Gras, docteur ès-sciences, élève à l'hôpital 
Saint-Louis. Brochure iii-8®. Paris, 11 octobre i854, 

K0U8 avons déjà entretenu nos lecteurs à plusieurs reprises de Vaca» 
nu ( voir les deux précédeiis numéros de la Bepue } ; aussi ne dirons- 
nous que quelques mots sur cette brochure nouvelle. 

L'auteur, M. Albin Gras , s'est livré à beaucoup de recherches sur ce 
sqjet à l'hôpital Saint-Louis. Il croit avoir réussi à s'inoculer la gale, à 
l'aide de Y'acarus; je dis il croit, parce que j'avoue que pour mon compte 
il me reste quelques doutes à cet égard. 

Voici d'ailleurs ce que M. Albin Gras pense de l'insecte sons le rapport 
de l'étiologie de la gale. 

« J'adopte , dit-il , comme plus probable et comme conforme à tons 
les faiu observés, la seconde opinion, d'après laquelle le sardopte de 



y 



3i8 voTiai Bouocat&i^n^OBft. 

réléaent «oaUgienx de cettt affection. 

« A oet ^«rdy Toiei c« qa'ii dk pat-ait l«*ploB raisonndble d'adotettrfe : 
I41 fais peut se commnniqiier , comme on le aait , pat le contact ihédiaf 
on immédiat. Dana loe cet , des aeanu | et rartont leurs deui^, déposéeè xk 
•t là 9 sont transportés de la partie contaminée snr la personne ^S*tar- 
pose à la conugion. Si et sont des œnfii , le temps d^incnba^on de lit 
gale pourra varier depuis nn joar jasqn'à hait on dix {oars , suivàiit qti*ils 
seront pins ou moins près d*éclere ; si ce sont des «cams alrracliës ptf 
les onigies da malade de knr cuniculus et non encore parrenns à lent èa^ 
tier 4évèloppement, la période dincnbation pourra être encore plus lon<^ 
gmBf et la maladie n'appanitra qae lorsque des cen£s auront été pondûi 
eè qa*ib sèroni édos. 

« Ponr le développement des Tésienles, on pourrait penser qutmfflëdla- 
tcment après la »ortie de Tceuf , le petit acams sVnfon'ée sous I^pidermé 
en prodtiisant le petit point que j*ai remarqaé; que, par Sa présence oâ 
plutôt d'une manière inconnue , il occasione la tuméfaction du derme et 
la sécrétion d'une petite qaantlté de sérosité , avec laquelle il n^est Jamais 
on contact} qu*il s^éloigne alors, en se frayant un cumcului,ti, dans 
quelques cas, en produisant encore une oU deux vëstcales. 

«Bientôt il perdrait cette dernière faculté, et continuerait de tracer SOfi 
sillon pendant un temps variable, après leqnel, ayant acquis sou entier 
développement, il quitterait rèpiJeriue ponr s'accoupler, creuser en- 
suite un nouveau cuniculus , qni ne serait précédé d'aucune vésicule , et 
plus tard sortir de nouveau pour pondre des ixnfs et se perpétuer ain^i. 

«Il est cependant une circonstance importante sur lequelleje dois appe- 
ler Tattention, c'est la persistance de Téruption vésiculense qu'on observe 
quelquefois I lors même qu'à la suite d'un traitement actif en ne trotfVe 
plus que des acarus morts , et que It^ frictions et les bains répétés ont dà 
détruire tous les œufs. .j 

« Il est rare en effet qu'on trouve des sarcoptes vivans après trois à 
quatre jours de traitement, et, néanmoins» la inalsdie se prbloiige son* 
vent dix à quinze jours. Ce fait est même tell^raeiit constant , qu'en voyant 
une éraption psorique un peu abondante couvrir les nains d'un malade » 
lorsqu'il n'y a pas de cuniculus , on pent avancer sans crainte de Be trom- 
per que ce malade a fait un traitement. Enfin , nous savons déjà que Ion 
même qu'il existe des sillons » un grand nombre de vésioales n'en pi^« 
sentent^as de traoe« » 
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Cesâdti tout dt nttanàkitier âes dbètn ^e de ubavcllëiitécSIérëbèg 
TÎoidrttil prtfbftUèBcnt dissiper. Q«int k présent, nous dêTons tonjoni* 
des remerclmens à Vanteiir , ponr le aèle et Ib conrige doat â a Adt 
preaTe. G. 
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Ousftages publiés dans le mois de novi;mbre lèij^, 

TEAirÉ DE PATHOIiOGIE GÉNÉRAUB, par Dtrkois td^Àmlèné) 
professeur agtégé à U Fftenltéde méâeeine de Paris, etc.; à toliii«8^ 
Pr» 16 £r. 

HISTOIRE PHILOSOraïQUfi DE L'HTPOGHONDAIB ET OB 
L*HTSTÉRI£, par Dubois (d'Amiens), professeur a^^é de la Ffeftolié 
de médecine de Paris. Onvrage conronné par la Société royale de méd«« 
cme de bordeaux. 

IHÉRAPEUTIQUE MEDICALE, par M. Martihxt, cheTa2i« de 
l'ordre royal de la Légion-cllioonear, ancien chef de cUniqne de la 
Faculté dé Paris,a rUôtel-Diea, agrégé à la Faculté de Strasbourg, an* 
den président de Tathénée de médecine de Paris , membre de L* Académie 
impériale et royale des géorgophiles de Florence , de la société kunté- 
rienne de Londres, de la Société de médecine de la Nouvelle Orléans, 
correspondant de la Facnlté centrale de Bogota, etc. Prix 8 fr. 

A Paris, à la librairie médicale et scientifique de Deville Cayellin, rue 
de TEcoIe-de-Médecine , 10. 

L'ONANISME et des antres abus vénériens considérés dans leurs rap- 
ports avec la santé, par M. le docteur Deslaxtoks. 

A'Paris, chez M. Lelarge, libraire-éditenr, rue de Sorbonne, n? la. 
DICTIONNAIRE UNIVERSEL de matière médicale et de tbcrapen- 
tiquto générale, contenant Tindioation , la description et l'emploi de tons 
les médicabiens contenus dans les diverses parties du globe , par M. S. 
T. MÉa^T, docteur en médecine de la Facnlté de Paris , ancien chef de 
clinique interne de la même faculté, membre de TAcadcmie royale âé 
médecine , de la Légton-d'Uonnenr , etc., et A. J. dx Lxirs , chevalier de 
la Légion-d'Honnenr, ancien inspecteur- général des études, n^embre titu. 
laire de l'Académie royale de médecine, etc., etc., 6 vol. in-S", 5a fr. 
A Paris , ches les libraires J* B. Baillière , Méquignoa Marvis. 
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JWILOSOPHIE ASXTOMIQOE, Iragmens tor U straeture et les 
mages' dei ^ nàm mamçlfaiBè» dcfsfoétticéiv pair BtUnne CrÂffv»^Y-4kape^ 
Ho.ixiLX'; un vol. in^. xB34.Pi^9 5fr. 

▲ Paris , chez PAatear, rue de Seine Saint-Yictory 35. 

A la librairie médicale et scien tifiqne de Derille Cavellini me de l*Ecole- 
de-Médecine, xo. 

Et an Secrétariat de laiS^été'tfSbd^toîre natoreUe, nie de l'Abbaye , 8. 

MÉMOIRES ET OBSE&TATIQNS, par M. PhiUppe Rxco&d, D. Bi. 
P., chimrgien de l'hôpital des Vénériens de Paria , professeur particolier 
de médecine opératoire , de cliniqne et de pathologie spéciale , membre de 
plusieurs sociétés savantes ; un voL in» 8*. .Pri^ ^ a £r. 5 o. 
'Paris, chexTAutenr, rue de^Seine-St.«-Oennaln-des-Prés, 64. 

COURS de Chimie élémentaire , par A. EoucHAEnAT , docteur en mé- 
decitte et^ygil^r^ 4^ la Faenké de^çiédeciiie de^Psris y pharmacien eg chef 
del*H6l4i£)li^«^TiQ|fri4h8«.Prix;4fr/ ' * ) * • ^ î t " - - 

DES MALADIES de l'encéphale et de la moelle épinière, par Jean 
Asi&cROMBiSy docteur en médecine , -membre du collège royal de méde* 
cine d*£dimbonrg ; ouvrage 'traddit de' l'Anglais , et augmenté de notes 
très nombreuses , par A. N. Gendrin, docteur médecii| deThôpital Co- 
chin. a» édition. AriSE^, 7 fr. 

A Paris, ches Germer ^qllière , me de l'École-de-Médecine , x3. 



AVIS MPORTANT. 



A dater da !•' janvier- 1 835, le bureau de la Revue 
médicale «era transféré fue Servandonî , n* 17 (hôtel de 
la mairie). On peut;y adresser^ dès à présent, tout ce qui 
concerne la rédaction [franc de port) j ainsi que tous les 
reDouvelleaiens d'abonnement pour l'année i835. 
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A dater du x*' janvier i855, la Résout sera îm^ 
primée sur beau papier et àVec des caractères 
neufs. Les cahiers paraîtront regurièrement le i*^ 
de chaque mois. Le bureau est transféré rue Ser^ 
s^andoni, n** 17 (Hôtel de la Mairie) (:). 
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Traité cP^natomie pathologique; 

Par J. F. LoBSTÈiM > , , 

% vol. in-8* 1899* 

(Deuxième et dernier article) (a). 
Dans Tanalyse que noils avons donnée du premier vo- 

(i) Voir VAvertîsfen^ent placé en tête da cahier précéctent. 
(9) Voir le eali. de mai x834 de la Bêvué miditde, t. U, p* i8f . 
Tùttie VI. Décembre i^'i^. %% 



lame consacré à Tatiatomie pathologique générale, nou5 
avons fait «n .s«riiede fréseiiter^ Mu*ce 6ajel , Tensemble 
des principes généraux de l'auteur, qui constituent sa 
doctrine proprement âildout avons vu que M. Lobs- 
tein ne s'était pas borné à enregistrer et à classer des 
phénomènes oadavérlques ^ mais qu'il aTait fait son 
occujpation principale d'en découvrir les causes , sans 
subir, dans ses recherches , 4'influence despotique d'au- 
cun jystème «mpranlâ. CefMtndant , et ooas l'avons fait ' 
remarquer. Te yitalisme si hautement pifofessé par l'au- 
tcuT, qcn TCpréseiitB souf^tit toutes ies forces de la tic , 
par la seule action nerveuse, est aussi ancien qu'aucune 
autre idée médicale. Le c6té neuf, le côté intéressant 
consistait alors à en fisiire d'ingénieuses et d'utiles appli- 
xiations a l'«ii#toniie padiologique, et M, Lobstein y a 
plusieurs fois réussi. Ifoiis reviendr4Dins eur le vitalisme 
tçl que nous le comprenons et tel qu'il est conçu par le 
savant professeur de Strasbourg, mais avant jetons un 
coup d'oeil dur son second volume d'anatomie patholo- 
gique. 

Quatre ans se sont écoulés entre la publication du 
premier e| du acDOSid volwie (4e 18^9 à iS33) , et cet 
intervalle est notable à une époque où Tanatomie patho- 
logique s'est fait ui>e largç part dans les recherches mé* 
dicales. Quoi qu'il en sdit, si ce laps de temps a permis 
à M. Lobstein d'apporter, dans le tome second, la ri- 
chesse de faits et la maturité d^nduction désirables , il 
n'a en rien diangé ses idées théoriques générales , que 
nous avons ailleurs exposées. Cependant les deux vo- 
lumes n'oDt plus le même caractère prédominant , mais 
celte différence tient seiilepient à la nature dusjujjet^et 
nou a ime variaiiim de priaçifeê. En traitant de Vêi^a- 



' * ANATOMIE PATHOLOGIQUE. 323 

toniîe pathologique géu&ale„îî ëlaît essentiel de recher- 
cher les loh suivant lesquelles survienhent les altéra- 
tions organiques ^ îl fallait faire de la science , et nous 
avons signalé cette tendance hardie au dogmatisme qui 
faisciit saillie dans le premier volume. Dans le second ^ 
au contraire , destiné à Tanatomie pathologique spéciale, 
il s^agissait surtout de décrire et de classer convenable- 
ment les lésions observées dans chaque système et appa- 
reil d'organe, en indiquant sommairement les principes 
de pathogénie qui en expliquent le mode de formation. 
C'est ainsi que M. Lobstein a conçu et exécuté son 
Traité d'anatomie pathologique. Dans le second volume 
que nous avons sous les yeux , sont exposées les lésions 
des systèmes cellulaire, osseux, cartilagiqeux , ligamen- 
teux, musculaire , artériel et yeineux. Les altérations 
des systèmes lymphatique et nerveux , des appareils res- 

' piralolre , digestif, urînaire ,^des organes des sen§ et d^ 
la génération et Tanatonlie pathologique du fœtujs son^ 
réservés pour des publications ultérieures. 

Nous ne prééepterons pas une analyse des observation^^ 
de M. Lobstein sur les altérations des s^istèoites organi- 
ques. Cesdiversobjels d'anatomie pathologique spéciale 
embrassent des détails trop nombreux. 

Mais, si nous ne pouvons les analj^ser, du moins de- 
vons nous émettre notre sentiment sur Venseinble, et 
reconnaître que Tauteur a joint à une exposition méiho- 

. dique de son sujet, robservatiôh propre , le discerne- 
ment , l'érudition, l'esprit d'investigation et de critique,, 
capables de répandre sur un ouvrage ^ très bien écrit» 
d'ailleurs , un grand întéirèt scientiiique. Nous désire- 
rions pouvoir mettre en pamlièle le traité (V Anatomie 

. pathologique de M, Lobstein , avec d'autres livres uou- 



3^ PHILOSOPHIE MÉDICALE* 

Tellement publiés sur la même matière, et faire ressortir 
comparativement Tidée pliilosophiqùc qui préside aux 
autopsies cadavériques dans les écoles de Paris , de Mont- 
pellier et de Strasbourg. Mais ces écoles n'ont de reprc- 
senlans avoués de nos jours, ni dans les principes, ni 
dans les liompies , partant point de bannière , point de 
chefs , point de doctrine générale. Alors , au lieu de 
comparer la philosophie médicale de ces écoles, c'est 
entre les auteurs qui ne la représentent que partielle- 
ment , qu'il faudrait établir le parallèle , et nous crai- 
gnons qu'une infidélité de mémoire ne nous attire le 
reproche de partialité. Toutefois, si , moyennant cette 
réserve, il nous était permis de manifester notre opi- 
nion (i) sur le caractère dominant de trois traités d'ana- 
tomie pathologique, que les Facultés de Paris , de Mont- 
pellier et de Strasbourg présentent peut-être en première 
ligne , nous dirions que celui de M. Andral se fait re- 
marquer par l'exactitude et la multiplicité des détails 
anatomiques , par une grande sagacité unie pourtant à 
trop de scepticisme , dans les inductions physiologiques 
où l'auteur se montre éclectique judicieux ; que celui 
de M. Ribes(2 vol. in 8®), estmoips un traité d'anato- 
mie pathologique qu'une critique des fausses interpré- 
tations qu'on a tirées de l'ouverture des cadavres rela- 
tivement à l'origine des maladies , et cette thèse qui est 

(i) Lo sentiment qne nous émettons ici n'est qa!nn aperçu sans cri* 
tiqne. En ne désignant qn^om Traité d*anatomie pathologique poar chaque 
école y lions nous plaçons dans une situation difficile et qui nous impose 
de gênantes restrictions. C'est ainsi , par exemple , que le grand ouvrage 
de M. Cmmlhier ^ qni représente si fidèlement Tanatomle pathologique, 
n'a pas été cité avec celai de M» Andral parce que nous jugeons ici ce» 
%eav«ax principalement sous le point de Tue de doctrine. 
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sorlif parfaîlemeiit dans l'esprît de l'école de Montpellier, a 

eau élé présentée avec autant d'à-propos que de talent. Uou* 

fci vraje de M. Lobstçîn ^ écrit et pensé avec les avantages 

»pit^ d'une imagination hardie et féconde, dirigée par une 

5 ni raison mûre , se dislingue par un point de vue sysléma- 

jti tique général appuyé de preuves solides ou spécieuses, 

j i et par plusieurs {^perçus théoriques dignes d'être connus 

et médités. 

Nous avons dit ailleurs que M. Lobstein devait être 
I compté parmi les médecins vitalisles. Acceptant une 
sorte de solidarité de doctrine, nous avons employé avec 
lui les mçts de principe vital , de propriétés vitales. [Il 
convient cependant d'établir la distinction entre le vita- 
lisme , comme nous l'entendons , ei tel qu'il est professé 
par l'auteur. Les vérités les plus générales et les plus 
simples ont été souvent obscurcies , quand on les formu«* 
lait par des hypothèses et qu'on leur imposait d'arbir 
traires dénominations. Mais , comme la forme ne (|étruit 
pas le fond, nous aimons à rallier à une opinion com- 
mune des hommes éclairés, qui n'ont été en désaccord 
que sur les mots et des théories accessoires. Ceci nous 
conduira à jeter uncoupd'œilsur Thistoiredu vitalisnie. 
Lorsque l'esprit d'observation eut détrôné la supersti- 
tion qui enveloppait la médecine comme la plupart des 
phénomènes de la nature , il fut reconnu qu'il existait , 
chez les êtres doués de la vie, une puissance active qui 
veillait à la conservation et au rétablissement de lasanlé» 
Hippocrate fonda sur ce principe évident et fécond une 
doctrine tout entière. Son premier soin au lit des mala- 
des fut d'observer les opérations spontanées de l'ôi^ga- 
nisme en souffirance, afin d'apiprendre , parcequç la 
^ nature seulc.faisait , ce que le médecin avait à faire. Le» 
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observations renfermées dans ses livres des épidémies, 
spnt de simples procès- verbaux de la marche naturelle 
des maladies, dressés par un médecin qui ne faisait point 
de médecine. Et cette sage méthode , la seule qui cou* 
vient au génie coirscîencîeux non encore éclairé par Fex- 
périence des agens thérapeaiiques , fut plaisamment 
qualifiée, par Asclépiade de Bithynie, d^une longue 
méditation sur la mort. 

Cependant ce grand principe de la nature médîcatrice, % 
proclamé, démontré par Hippocrale, devait survivre à 
tous les systèmes auxquels il ne servirait point de base , 
et passer, des écrits des médecins et-des philosophes , 
dans les opinions populaires, comme nn fait des plus 
évidens. Il est vrai néanmoins que les anclenues ^coIe& 
empirique , méthodique , pneumatique, auxquelles nous 
domierîons volontiers des éloges sous plusieurs rapports,' 
négligèrent considérablement Tétude des actions, vitales 
spontanées ; mais Galien qui s'éleva comme un géant sur 
les ruines de ces systèmes , restaura avec éclat la doctrine 
de la nature médicatrice. Les médecins , pour la pluparC ' 
compilateurs, du Bas-Empire et. du moyen âge Tadoptè- 
rent sans discussion. Non que nous prétendions nous 
ériger en défenseurs de toutes les opinions de Galien et 
de ses nombreux échos serviles; il nous suffit de constater 
que le vitalisme s'alliait chez eux à d'autres théories , 
que nous n'adoptons pas. 

A la renaissance des lettres, le même principe, savoir : 
que le ftnédecin doit obsei^vcr et imiter la nature , ^e re- 
trouve dans les meilleurs- écrits , à^n^ Fernelj Félix PTa- 
ler, etc. Ils répètent avec d'^illustres prédécesseurs, que 
les causes incessantes dé maladie ne peuvent pas toujours 
être âiminéès' sans seeôosses , et que les mouvemens 
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n^ôrbides qui naissent de cet «mbalTaa^^ aoni dcvet>U4 un 
beaoiuou une nécessité pour ]a conservaiion de l'indî* 
vida* Fernel surtout inâiste SiUt ce priiKÎpe signalé par 
Galien, que le degré de réaction est ]a mesure de la 
dupée et de la grayitéd^nne maladie , et qu'elle est d'au* 
taiu plus, dangeceuse , que la réaction est plus faible. La 
peste , le choléra ^ la fièvre paune et toutes les' fièvres 
grayes ne prouvent (|Ue trop la justesse de cette remar- 
que» Ainsi y ce n'est pas TinteoMié de la fièvre f|iii cons* 
titue le daBger pi^incipaL 

Quand, atf commencement du dix-septième siècle^ 
la médecinedesGrecs^. fondue avec celle des Arabes^aubit 
lepreuve de nouveau^c systèmes, la doctrine de la natnre 
réagissante ,. lAédieatriee, fut respectée ; on se borna à la 
désigner sous d'autres nomsw Parmi les médecina «fui 
cherchèrent à 'frayer de nouvelle^ voies, nous ne nous 
occuperons pas de la manière dont la Ibrce vitale fut 
interprétée par Paracelse^ car, en vérité^ on lui a fail 
une trop grande concession , eA qudlifiaat de système de 
médecine , des extravagances, qu'na esprit ^nsé n'oae«^ 
rait point racontes de nos jours , ecimme de simple» ¥>* 
sîons d'un fève. 

Le vitalisme déguisé sous de nouveaux noms el de 
nouvelles hypothèses , est évidemment empreioit datis i« 
système, de VanrHelmontr Élaguezi-en U p^sonnificaf 
tion et k localisation de son arehée ^ les siûbtilité» cot^ 
cernant les attributs de Vkm% sensltive et ratkmnelle ^ 
son daum^vi^at (la rate et l'estoniae sièges de YàsjAée) y 
régula teuhr de l'économie , ses semencieSy ses £ermens el- 
ses idées morbides-, il restera , comme base de ees gfa^ 
tuites suppositions , une puissance vitale y. active ef .r^ 
giasanto % dqnt le médecin d<ûi; suivre atle&tivemeat le» 
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opérations , la maladie sera un acte éminemment vital. 
Demonstratum est morbum omnem consistere in vitd 
animas sensitiyœ^ hujtisque organo vitali archeo 
(p. 573).' • 

Que dirons-nous de Sihal? Nons lui reprocherons 
d'être uUra-vitalis te , mais nous reconnaîtrons que , ei 
abusant d'un principe métaphysique , en rapportant à 
r&mc intelligente tous les mouvemens de Téconomie , 
nul n'a proclaihe plus hautement que lui , que la vie ou 
les phénomènes qui la constituent, sont la base delà 
science de l'homme; que la connaissance de l'organisa- 
tion peut bien éclairer certains actes vitaux, mais ne 
rend compte que très imparfaitement de la vie elle-même ; 
que le lien qui unit tous les organes pour les faire con« 
courir à un même but, échappe jusqu'ici au scalpel; 
que cependant ce lien existe et qu'il cherche à maintenir 
Tordre dans le désordre apparent^ des maladies ; que les 
mouveuiens morbides sont suscités contre les résistances 
dans l'exercice régulier de l'organisme et tendent à la 
conservation. Motus in morbis non solkm utiles sed ne^ 
cessariiy non à materiâ îllati, sed propter et contra 
illam ( materiam ) directi sunt. . 

Dans les systèmes de médecine qui parurent après 
Yan-Helmont ou Sthal , on trouve, non point méconnue^ 
mais extrêmement négligée, la doctrine de la force vi«- 
taie. Autant Sthal avait spirualisé et déclaré intelligens, 
les actes de l'organisme, autant ils furent matérialisés 
et soumis à une marche aveugle par quelques chefs d'é- 
cole qui systématisèrent la médecine. Les uns prétendi- 
rent que , sans l'emploi des mathématiques , on ne sau* 
raitaVoir d'idées saines en physiologie et en pathologie ; 
d'autres pensèrent que le jeu des affinités chimiques , les 
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mélanges, les séparations, les combinaisons quî s'opèrent 
dans le corps humain, étaient Tindispensable clef de la 
science de Thomme \ il en est qui , ressuscitant bi doc* ' 
irîne des pores et des corpuscules d'Âsclépiade de Bithy- 
nie, avancèrent que tout le secret de la santé et des ma- 
ladies résidait dans l'appréciation de l'état relatif des 
fluides avec les canaux qu'ils doivent Iraveirser, et qu'il 
n'y avait en quelque sorte , qu'à appliquer au corps hu- 
main les lois ordinaires de la mécanique et de l'hydrau- 
lique. Ainsi , les mathématiques , la chimie , la physique 
usurpaient entièrement le domaine delà physiologie qui 
devait rester indépendant d'elles ou tout au moins ne 
leur emprunter que des notions accessoires. Toutefois j 
ce serait une erreur et une injustice de prétendre que 
plusieurs dès célèbres médecins qui fondèrent ou adop-* 
lèrent ces systèmes nouveaux,' n'admettaient pas , une 
puissance vitale veillant au maintien étà la restauration^ 
de la santé. Leur tort a été seulement de s'en trop dis- 
traire pour se perdre dans les explications auxquelles les 
entraînait un faux emploi des sTciences physiques et ma- 
thématiques. , ' 
- Également éloigné de l'animisme et de l'inertie dans 
les corps organisés, le grand Haller vint heureusement 
réhabiliter la physiologie , et bientôt les propriétés ex- 
clusives à la matière vivante, expérimentalement démon« 
trées par lui servirent de base à des théories médicales 
plus rationnelles et moins éloignées de la vérité. Cepen- 
dant les partisans du vitalisme bippocratique , en ac- 
cueillant les données expérinieriiales de Haller, comme 
des élémens neufs et utiles • objectèrent , avec raison , 
que les propriétés vitales,, la sensibilité^ rirritabllité, la 
contractilité , la tonicité , qui énoncent une certaine ma<« 
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nièred^èireou d^agirde rorganism^^niecc^astîtiÉaient pas 
la vie elIe-mÂine , n^en ëtaient que des auxiliaires et des. 
manifcstaiions ; que, s'arrêter au jeu des propriétés vi- 
tales pour expliquer les actes vitaux , c*étaît choisir des 
effets posir.expliquer des effets ; qu au dessus d'elles se 
trouvait un phénomène plus général qui représentait et 
coordonnait à lui seul toutes ces propriétés qu'on avait 
isolées les unes des autres dans la. trame organique^ que 
celte cause première , c'éuit la vie. 

Barthez plus que tout autre chercha^ à ramener les es- 
prits vers Tunité méconnue de la puissance vitale et 
robservation des mouvemens spontanés et conservateurs 
de Forganisme; en publiant de nouveaux aperçus sur les 
jjhénomènes synergiques et sympathiques indiqués dans 
Hippocrate par cet aphorisme bien connu : Copsensus 
unus, coîispirutio una^ consentientia omnia. Noua ne> 
nous arrêterons pas à discuter son hypothèse : car nous ai* 
tachons plus d'importanee aux idées qa aus dénpmifta^ 
lions. D'ailleurs Barthes lui-même n'igoorait pas que 
les attributions distinctes, la personnificatioa qu'il don- 
nait au principe vital étaient le côté faible et controvér- 
sable de sa doctrine. Laissons {Parler ce médecin célèbte : 
« En philosophie naturelle^ on ne peut connaître d'auti*ès 
causes qi^e les lois que le calcul de Texpérience a découyer-^ 
tes dans la succession des phénomènes. On peut donner 
à ces causes expérimentales les divers noms synonymes 
^e principe , de puissance ^ de force ,. de faculté^ etc«.» Je 
personnifie le principe vital de rhomme , pour pouvoir 
en parler d'une manière plus commode* Cependant^ 
comme je ne veux lui attribuer que ce qui résulte im- 
médiatement dSe l'expérience , rien n'empêchera que y 
dans mes expressions qui représenleronl co. principe. 
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comme, un être âi&iînct , on ne substitue la notion qu'on 
pent s'en faire, comme d'une simple faculté vitale du 
corps humain. » Cést , en eflel , sous celte réscrrve qu'on 
consulte avec fruit les nouveaux élémens de la science 
de l'homme par Barihez, L'esprit hippocratique dans 
lequel ce livre est conçu , perce à traverar toutes lea sub* 
tïfilés , quand il s'agit, de la théorie des mouvemen» 
morbides. C^est à cette condition encore que ik>us avons 
répété avec M. Lob&tein , les expressions de principe^ 
vital , de propriétés vitales. Nous !« suivons arec plaisir 
dans ses recherches sur la cause physique qui forme le 
lien commun , la sjaergie , dans tous les actes vitaux. 
Mais, sans méconnaître que ses preuves sont parfaite* 
ment choisies et fort ingénieuses , nous déclinons toute, 
solidarité d'^opinion , quand il résume la force vitale 
daus ïa puissance dû système nerveux on du fluide qui 
en est sécrétée II est peut-être dans le vrai , et sans con- 
tredit , Tappareil des nerfs est le' premier agent de rela- 
tion entre toutes les parties de Torganisme qui ont une 
commune tendance. Cependant ^ pour nous encore j. ea 
voyant qne tout se lie dans le corps humain , nous 
avouons que la chaîne nous est invisible ^ que les mou- 
vemens vitaux forment un cercle qui n*a ni point de dé- 
part, ni aboutissant , ni commencement, ni fin> ainsi 
quefon't dit Hippocrate et Boerhaave. Jusqu'à ce que 
nous nous sentions plus éclairé , nous resterons dans le 
vague des mots , nature, force vitale , etc. , pour expri- 
mer un fait aussi indéfinissable et non moins évident que 
fa lamiëre.. ^ 

Daqs Taperçu historique que nous avons tracé , de la 
dûctrîne de la jnature médîcatrîce jusqu'au dix-neuvième 
tàëdéf nous avons filiale rapidement la maniéré dont^ 
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elle avait été envisagée seulement par les médecins qui 
ont fondé des systèmes ou qui ont fait école. S'il eût 
fallu rappeler de quelle faveur cette doctrine avait joui 
auprès des observateurs qui font justement autorité en 
médecine , nous n'eusssions pas manqué de citer la défi- 
nition de la maladie par Sydenham , la définition de la 
fièvre par Stoll , Pierre Frank , etc. Ces états maladifs 
ne sont à leurs yeux qu'un effort, une réaction de la na- 
ture contre une cause morbifique. Et Tillustre Pinel lui- 
même^ tout en sacrifiant trop à Tempire de Fanatomie 
qui déviait la médecine à cette époque, na-t-il pas, à 
l'exemple d'Hippocrate , considéré les maladies comme 
des actes naturels , dont le développement est réglé par 
une providence intérieure, et qu'il faut presque toujours 
livrer à ses efforts conservateurs ? Ce grand médecin était 
telleâient convaincu que la thérapeutique ' ne pouvait 
presque rien sur le cours ordinaire des maladies aiguës 
qu'il a mis le plus grand soin à en tracer la marche , à 
eu assigner les périodes. Et qu'il nous soit permis d'in- 
sister sur ce point pour faire ressortir l'inconséquence 
et le Ranger de tous les systèmes de médecine. En effet, 
podrquoi traitées , suivant les diverses méthodes , les 
mêmes affections ont-elles généralement une même du* 
rée ? Si la maladie n'est pas , comme on l'a dit , une nou- 
velle fonction anormale qui a sa tendance, ses moyens 
et sa fin , à laquelle il faut son temps , comme à la fécon- 
dation d'un œuf, comme à la grossesse , comme au dé- 
veloppement de tous les actes naturels , enfin , pourquoi 
dirons-nous, une phlegmasie, par exemple > vigoureuse- 
ment traitée par les antiphlogistiques durera-t-elle au- 
tant que si on n^eùt pas saigné? Ou pour mieux dire , 
pourquoi ne les faitH>u pas avorter? Or rien de plus illur 



•oire , qa*on saigne ou .qu^on ne saigne point, qu'on 
évacue les voies digestives ou qu'on n'en fasse rien, etc. 
Une maladie franchement déclarée parcourt ses périodes 
accoutumées , il est vrai avec des variations sensibles , 
selon que le traitement était favorable ou contraire , 
mais ne cesse comme par enchantemeni que dans des cas 
infiniment exceptionnels. Alors dira-t-on le mieux serait 
de ne rien faire? Et oui sans doute , le plus souvent. Ce- 
pendant nous pensons que les agens thérapeutiques, 
placés à propos, peuvent aplanir, dans l'économie, 
quelques obstacles secondaires et 'même prévenir une 
tendance funeste dans, quelques cas. Nous ne prétendons 
pas que les mouvemens vitaux soient toujours suffisans 
et bien ordonnés , et ne sait-on pas qu'aider au besoin 
la nature ou même la heurter quelquefois , est Tune des 
plus anciennes maximes du vitalisme ? Mais nous le ré- 
pétons, puisque les di£férentes manières de les traiter 
changent si faiblement le cours des maladies aiguës, il est 
évident que c'est la nature plutôt que le médecin qui les 
guérit et qu'il lui faut ses moyens et son temps. Mallieu- 
reusement une médecine trop agissante prive beaucoup 
de médecins consciencieux d'un terme de comparaison 
nécessaire pour juger la durée relative des affections 
aiguës traitées activement ou livrées à elles-mènies. Mais 
ce terme de comparaison existe dans les livres. Chacun 
sait que les grands observateurs ont. noté combien durait 
en général une maladie bien caractérisée. Or, si nous 
trouvons qu'en ne prescrivant rien, comme dans les ob- 
servations cliniques d'Hippocrate, ou bien en les. traitant 
difleremment que nous , une fluxion de poi.trine , unu 
éruplioncutauce fébrile , une.fièvxegrave , etc., suivent 
un cours accoutumé, comment se rétusûra cette cdnclù-^ 
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«Ion 9 que U marche des maladies «st réglée par U$ 
mouvemens successifs de la puissance vitaje el; non poùrt 
par le médecm (i^. . . 

Il ne faut point se le déguiseri c^est une^uestion fon- 
damentale mille fois débattue et toujoulrs en^liligip, que 
celle de savoir sMl y a dans les actions spontanées de Yop- 
ganisme tendance conservatrice^ iuteUîgence irraisonnée* 
ou bien une marche fatale, une nécessité aveiigle, 
comme on Vobserve, sans exception^ dans le jeu des 
propriétés de la matière inorganique. Les conséquences 
de Tune ou de Tautre ^ ces />pinions sont opposées et 
peuvent être immenses dans la pratique de la médecine ; 
la thérapeutique expectante ou active en découlent direc-^ 
temént. Le médecin qui considère avan^ tout, dans les 
maladies , le déploiement de mouvemens cotiservateurs , 
une réaction salutaire contre un principe maladif acci- 
dentellement introduit ou développé dans le corps , une 
fonction anormale temporaire; celui-là, disons-^nous , 
n^aura en vue que de surveiller ces actes spontanés de 
Torganisme pour les régulariser, les favoriser, les retenir 



(i) Bifin des personnes qnalifient cette assertion d'hérésie médicale ^ e^ 
cherchent , ponr combattre le principe d'observation sur lequel elle re- 
pose » des exceptions qa'il serait facile de signaler. Renfermés comme 
Bons le sommes dans les limites des généralités , ne pouvant qu'énoncer 
une opiniço , tàdions dn moiaç de la £iire comprendre, et pour cela pro« 
iioi;^ TcKimple d'nne maladie, la variole* Assurément dans cette fim» 
émptive, une saignée , un émétiqne , etc.> placé» à propos , pourront 
favoriser l'én^ttion et prévenir parfob des complications mortelleis. Mais 
la maladie n'en suivra pas moins ses périodes habiinelles ; on ne la gué- 
Jira pan -en un clin d'œil. Èh bien ! dans la grande généralité des mala- 
4iM «îgniia.^ il en est de même, et voilà pourquoi nous disons iqne leurs 
mifçb* eft fiqgUp par les jBidav^mtiis wQOsmh à» 1» pnîMincçi^ftslt^tf 
non point par le médecin. 



oa les détooraer, suiram leur mesure ou lear tenâimoe^ 
Sa thérapeuUqae sera communément fort simple et fort 
circonspecte. Il assistera un grand médecin dont il est 
bumblement en sous -ordre , c*est-â-dire la nature , les 
forces de la vie. Celui, au contraire, qui ne reconnaît 
dans les maladies qu^une lésion accidentelle Wrnée ou 
générale, et dans Texaltadon des mouvemens vitaux (pi 
accompagnent ces lésions , qu*un désorâf*e qui nV aucun 
but et ne peut avoif que de mauvais résultats; ce mé- 
decin, disons^ibus , croira qu'il a beaucoup plus à faire, 
pour rétablir la santé que la nature médicatrice elle- 
même. Il agira €ur l'organe principalement malade , s*il 
est accessible à ses moyens, il attaquera hardiment les 
phénomènes généraux, parcequ'ils n'auront à ses yeut! 
aucune tendance louable, ne promettront aucun résultat 
avantageul. C'est dans cette dernière catégorie qu^ilfaut 
placer tous le& médecins systématiques, depuis Técole 
méthodique jusqu'à nos jours. Aussi, sôit dit en passant,* 
c'est parmi les partisans déclarés des systèmes qu'il faut 
chercher les médecins enthousiastes des ressources et des 
succès delà médecine. Et comment, à part les malheurs 
inaperçus de leur pratique, pourraient-ils penser autre- 
ment, eux qui croient que la médication active de leur 
choix est toujours nécessaire ^ soit pour abréger le cours 
d'une maladie 9 jspit pour eai|u*évefiii'la iejcmaaîfiov £s^ 
4Ule] APieAtte plaise q?e je prétende que le méiecînidb- 
Wrvatefiir«xpèelafit,ii'est pas convaincu aussi que sàti mi* 
nîstère est utile , et malheur au médecin qui aspirerait a 
un salaire de ses services « s'il n'avait été mu par Jejsen- 
ûmenjt de leur utilité. Mais, sans éoumérer les Mirvicas 
iééU 4b la «nédâciihe spectante, on is'abitsa^ait étrange- 
ment si Von croyrit qnecè n'est rien faire que «d^observer 



8oignei:^semeQtla marclie d'une maladie ,. pour*la Hvfer 
' à elle-même , lorsque , d'après les données de Tobserva- 
tion , son développement n'a rien de redoutable, pour 
agir au conlraire si elle prend une fàchease direction, ' 
Quel autre que le médecin exercé pourra reconnaître , 
et surtout assez tôt, que lesmouvemens morbides se de* 
ploient avec régularité ou avec un inquiétant désordre? 
Et d'ailleurs , ne savons-nous pas que le malade impa- 
tient de la douleur ou inquiet de sa maladie demandera 
des. remèdes aux assistans , et que parmi ceux*ci ^ il y en 
aura toujours d'assez officieux pour le satisfaire. Or, 
n'est-ce pas encore un service que de s'opposer à l'emploi 
de moyens qui nuiraient , et le*médecin ne peut-il être 
utrie , par ce qu'il défend et par ce qu'il ordonne (i) ? 
. Mais revenons à la question de savoir si les mouve- 
mens vitaux suscités dans l'économie par un principe 
maladif, ont un but conservateur. 

On n'ignore pas combien sont imposantes et nom- 
breuses les autorités médicales qui ont envisagé la ma- 
ladie comme une réaction , un eSbrt salutaire de la na- 
ture , de l'archée , de Tâme, àa principe vital , des pro- 
priétés vitales, des forces de la vie, des puissances de 



(i) Uinnmératiûii des leifvîces que peut rendre le médecin spectant, 
serait fort loDgae. Élève de la natare, dont il a étndié les procédés cd- 
ratifs spontanés y lisait, en la j^renant ponr gnide^ la vorisery provoquer 
même» avec circonspection, les circonstances dans lesquelles elle a|^t 
le pins favorablement. Les monvemens vitànx manqnent-ils d*ordre et de 
mesure , comme dans les maladies aiguës graves, \e% affections chroniques, 
le médecin expectant ne dédaigne point, les données de la thérapentiquc 
•expérimentale, et, s'il change alors de rôle, il n'en reste pas moins fidèla 
. à son principe: Aider^ secourir la nature, en imiunt ses procédés le plo» 
IKMsible , empisiqnenvent û Ton ne peut faire mîràz» 



rorganisnle contre l^h causes de maladie. Maïs , ont dit 
les adversaires de cette doctrine qui ne voient eux 
qu'accidens, troubles et désordres dans Tétat maladif, 
qui voudraient pouvoir ëtoufTer la fièvre naissante, fut- 
elle le prélude et Tauxiliaire indispensable d'une érup* 
tiôn cutanée spécifique , quW doit toujours favoriser;^ 
pourquoi^ onl-ils dit , cette force vitale, que, M. Broûs- 
saisjui-mème a très bien qualifiée de providence inté- 
rieure, est-elle si souvent en défaut , soit qu'elle se 
montre désordonnée , insuffisante ou trop ioipétueuse ? 
Pourquoi ? C'e^t que dans une maladie , de même que . 
dans une lutte de toute espèce, les difficultés à vaincre 
et la puissance qui lès combat, peuvent n'être pas en 
rapport , ou la lutte se trouver mal engagée , quoique 
Tintention de triompher existe* Prenons, un exemple 
évident d-un résiiltat qui ne répond pas à Tinlention et 
peut la faire méconnaitré. Ne voit-on pas les animaux , 
l'homme lui-même juger faussement un péril, qu'ils 
peuvent calculer; observez-les surtout surpris par un 
, danger subit auquel ils ont assurément intérêt à se sous- 
traire, eh bien Heur détermination soudaine, dans ce 
cas pressant, les précipitera quelquefois dans l'abime 
qu'ils voulaient éviter, et cependant douterez-vous que 
la conservation était leur but ^ et que l'instinct avait fait 
appel à toute rinieUîgence disponible ? Or, si dans les 
dangei*s évidens , extérieurs , l'être qui raisonne sur les 
.nioyens de salut peut se trpmper , et personne n'en 
doute , comment n'admeltrez-vaus pas que la puissance 
vitale conservatrice puisse.se tromper aussi ? 
.., Oui, quelle que soit son essence , la cause qui tnain* 
tient la vie dans la matière organisée , ou si l'on veut 
la vie elle-même, est l'une des plus grandes merveillea 
Tome IV. Décembre i834. aa 



qu'on puisse pri-sciiter à la Inéditation de rfaominie. Qto^ 
prodige qbé de voir dès c(^ps comj^osés des éléthettè les' 
pins mobiles, les pltts putrescibles, subir, sans désordre, 
les mouvemens et le% éonibinalsons les plus yariés ; 
résister aux cattses incessantes de ruine ! Et qUe faut-il 
soustraire pour annihiler le chef-^'ceuyre de la matière 
Tirante, k'^éddirei un mélange infect et bientôt au 
néant? Un souffle ilivin , un fluide ! Quoi qu'il en sôît 'j 
le principe insaisissable qui s'est envolé , était pins puis^ 
sant à lui seul que le Moc matériel qui reste , et dans 
lequel on trourè rarement la raison suffisante de la ces^ 
sationdeiavie. 

Déjà peut-être Ton nous a reproché d'avoir trop isolé 
ik vie de roi^ani^atiou et d'avbir ainsi détaché violcni-^ 
meut un effet de sa c^use. Attendes , il serait par tro^ 
absurde de nier les relations entre l'organisation et lei 
inanitbsUitîons vitales ; aiiunt vaiiâraii: prétendre qu'on 
ne "pense pas tnoins bien avec un épahchemeht dans ïè 
cerveau; que, dans un estomac enflammé , la dig^éiion 
est égàletneât facile, etc. Nous ne nous perdons point 
ainsi dans un principe abstrait; là vie n'est autre chose, 
pour nous , que T^nsemblé defe actes de Porganismé j 
xAais nous différons d^opinion avec des'inédecins troj» 
anatomistes, en ce sens, qUe Torganisatioh ilt)tis àppaVAft 
essentiellement active, Réagissante, conservatrice^ ^t 
qu'en définitfve nous adirïettons dans les 'âëtes vitauk 
une caiise , un enchaînement et un but que ne 'démontre 
pas le scalpel. Pas plus que la situation moléculaire d'un 
gâteau de résine ou d'un plateau de verre ne^rend comptfe 
tour à tour de l'absence ou de Taccumulattion dè'Cètte 
'électricité dont les puissans effets nous étonneiit. 

A. liAGAS^^Utte ,- !>• M. P. 
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€Umq^» d^ VhépUalSâUnt-ZoMs 

(Sêi^Cïe de M. ief professetar àlibett }. 

^îtéjflexions géàérales sur quelques maîadiesàè tapeàa, 
et Qbseryatiott a achrome vitiligpe {groupe des der- 
matoses (^yschromateuses. ^/fîe/t), compliquant unh 
maladie organique^ 

Par M; 'GaiiDr jeime ^ imerne à l%6t>ital Sàini-^Louh^ 
l)bhftoâft)§deftâèrnuKtxipiiîl«ft. i 

Igiiat^îW^ber, Bavarois d!origiiie5àgé de 46 ans, peîatre 

•en bâtfineiis,' est entré malade à Thôpital Saint-Louis ^ 

^Ue Saiht>-L<3tui« % n"" 3o. Cet homme à cheveux châtains^ 

i système musculaire très développé et à coustltuticm 

«athlétique , avant que les maladies n'eussent passé sur 

•lui , a été doué d'tme force tiis remarquable , à ce qu'il 

assure. Kë d'un père qui a vécu iq3 ans, d'une mène 

qui compte près d'an siècle, ^t qui est çncore bien por- 

ianfe-, iia jouiiui-mêmed'UDe tbès bonne santé pendant 

toute son enfance et sa jeunesse, et jamais il n'en a abusé, 

ditHll \ jamais' it ne Ta jouée dans des excès d'aucun 

^genre. ^ 

Attaché aux armées françai^ejsy comme soldat, en 
1807^ il a quiicé le service en i8i4* Durant sa vie mili- 
taire , il reçut deux blessures > et fut deux fois atteint 
de nxaladîe vénérienne ; il subit un traitement mercû- 
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l?iel. Aucun de ces accidens ne fut grave , aucun n'a 
laissé de suites fâcheuses. En i8i2 , étant en Espagne, 
il fut très gravement blessé par une. des roues d'une 
pièce de quatre, qui lui passa -sur le côté droit du iho- 
* rax , depuis le flanc jusqu^à Tépaule. Sans doute , il y 
avait des fractures de côtes et des désordres considéra- 
bles , car on lui appliqua un bandage de côi*ps très serré, 
qui ne futènlçvé qn au bout de .trois, mois ; il rendit sans 
effort par la bouche , une très grande quantité de sang 
(plus d'un seau , dit-il., en trois jours) ; et il ne sortit 
de r hôpital qu'au. bout de trois mois.'et demi. Alors 
même , il ne pouvait supporter le qheval , et on lè fit 
revenir en France sur un âne. Il reprit ensuite sou ser- 
vice dans la cavalerie , mais .non sans cracher souvent ~ 
du sang , et sans souffrir d'^sseï^ fo.^t^s douleurs dans 
Thypochondre droit , et le côié thoracîque correspon- 
dant. Sa guérison était loin d^élre compiète. Le côté 
droit de la poitrine était notablement rélréd; le ma- 
lade ne sentait pas Taîr y pénétrer pendant Tinspira^ 
lion , et il y éprouvait alors une douleur pénible , comme 
Vil avait eu dans Vintériei^r une plaie vive : c'est son 
expression. Il y ressentait d^ailleurs , de loi^ en loin, 
vers le mamelon , des élaocemens qu'il compare à des 
coups d'épée , mais qui n'étaient que de rares éclairs de 
'douleur. Sa respfratiôn était gênée , et il soujQTrait quel- 
quefois. 

Rentré dans la vie'civile , Weber prit Tétat de peintre ^ , 

en bâtimens. Ses douleurs s'étaient peu â peu dissipées ' | 

en grande partie, et il ne songeait plus à la blessure qui ^ 
en avait été la cause \ sa respiration seulement restait un 
peu gênée. Mais eÀ 1823 , il commença à éprouver une 
toux habituelle", inconvénient, dit-il, ordinaire â sa 
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. profession ; car le» peintres ont toujours la bouche sèche \ 
avec saveur/ métallique, ils toussent, ils ont les fouctionè 
digestives plus ou moins dérangées , à cause des sub- 
stances qu^ils manient continuellement. En i8a49 à la 
suite d'une perte considérable , dans une banqueroute , 
il lui survint une éruption cutanée, qui disparut assez 
rapidement. En 1825 , il lit une maladie très longue, 
caractérisée par une toux très fréquente , des crachats 
clairs et visqueux , des vomissemens de mucosités, quel* 
ques légères douleurs dans le ventre et surtout une fièvre 
très forte et accompagnée de grandes sueurs, qui a éto 
pour lui le principal symptôme. Au bout de sept mois , 
il fut assez bien rétabli pour reprendre son état, mais 
non plus avec sa santé première. Une nouvelle perte, 
qui lui enleva le reste de son avoir, le conduisit à l'hô- 
pital au commencement de i833 ; et alors, il vit des ta* 
ches blanches apparaître sur ses m^aîus^ et ses cheveux 
blanchir. Il sortit bientôt , mais avec une toux p|us 
fréquente , des élancemens plus fréquens dans la poi- 
trine, une légère douleur dans le côte droit (du thorax et 
dans Thypochondre , augmentée par la pression , et im- 
possibilité , pendant plusieurs^ mois , de se coucher sur 
ce côté; ses forces déclinaient tous les jours, et ses dents , 
qui avaient commencé de s'ébranler et de tomber depuis 
sa maladie de 1825, s*en allaient plus vite; ses yeux 
aussi s'affaiblissaient. 

Au commencement de Thiver dernier^ les taches cu- 
tanées disparurent, et les autres accidens augmentèrent. 
Le catarrhe peu intense qui existait, passa à Tétat aigu ; 
les douleurs devinrent plus pénibles; et il s'établit, 
sous le type tieice , d'après le rapport du malade , une 
fièvre qui le fatiguait beaucoup. Coupée j^lusieurs foîs^ 
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cette fièvre revenait toujours , et il deméàr^ ainsi toii| 
rhiver dans difféterxs hôpitaux. Au printemps , il put 
reprendre ses occupations , qnoique faible çt souffrant 
encore. Mais à la fin d^avril, ii lui fallut r^entret dans les 
hôpitaux , et depuis il ne lès a presque pas quittés , obli* 
gé , chaque fols qu'ail en sortait , d*y retourner au boutde 
l:]uelques jours. Ses taches cutanées avaient reparu a v,eo 
la saison nouvelle. 

Vers le lo juillet, il fut placé à l'Hôtel-Dieu , dans le 
service de M. Trousseau , qui lut fit subir un traitemenl 
îSe'là colique des peintres, présumant sans doute qu^una 
partie dés phénomènes morbides présentés par éftl 
homme, dépendaient de sa profession. Ce traitemeqt 
ne put être soutenu plus de huit jours, el ne changea 
rien à la situation du malade , suivant ce qu^îl assure. 
M. Trousseau y alorsf, l'adressa à M. Alibert , à cause d« 
\à maladie de peau fort curieuse qu'il présente , et' pour 
quHl put trouver à l'hôpital Saint-Louis tous lessecoars 
hygiéniques et les bains que Yon ne rencpntre pas ail* 
leurs. Il y fut admis le a3 juillet. M. Alibert l'a montré 
dans ses leçons cliniques et a appelé l'attention des 
élèves sur cette intét*essante maladie. 

Èiat actuel dû malade. — D'après son récit ^ c^ 
état a toujours été à peu près le même depuis le 
mois d'avril dernier : c'est pour cela que je ne m'y suis 
point açrèté dans ce qui précède. Ses cheveux plus 
qu'à demi -blanchis; sa figure terne, maigre,' ridée, 
flétrie, et son teint jaunâtre, lui font donner plus 4e 
' 60 ans ^ quoiqu'il ^n'eh compte que 4^- Tout son 
corps est dans une assez grande maigreur ^ et n'-oflâre 
plus ei> c^uelque sorte qtie le squelette d'un homme so* 



busfe. , Cesl depuis di^-hiiii i;aoi^ surtout i qu^ le d^la- 

hceaieni crois^ai^t de sa sapté l\ii ^ iinpriqié ce cachet de ^ 

vwUessç. Il a le troue un j^eu infléchi du càté droit, 

et il sou0re dans, la poitrine quand il vçut se r^^esser. 

Il e^t faible et ne p^ut loQg-temps marefaër, ou se \envr 

debout; el la fatigue, mètne modérée,, augmente cette 

faiblesse.. Il éprouva parfois des, maux de tète^.trèe 

souvent des étourdissemena , des vertiges , surtout dai^ 

les ^mpa chduds , et alors ^ il a de petijts'saiguemens 

.de nez.. Il.ressent dea engourdisseoiens , et parfois^ des 

Iburmiliemens dans les membres. Sa Yiie graduellement 

' affaiblie , obseurcie par un brouillard , ne lui permet 

plus de lire ; elle est plus claire quand le ciel est clair» 

et se trouble dayantage quand le temps est obscur, ou 

.qikelejour baisse. Les yeux ne présentent d'autre al^ 

tération qu'une dilatation assez marquée de la pupille. 

X'omi[i est aussi notablement 'aifaiblie. Il n'a point re* 

xnarquéd& diminution dans Fodorat et. le gont 9 pour- 

.tant , il est probable qu'il y en existe aussi , et du moini , 

41 sent continuellement dans la bouche , depuis iS^S, 

.une saveur métallique , un goût dfi vert^de^gris. |1 y 

a de même dans la sensibilité tactile , quelque altération: 

j'y reviendrai plus tard. 

Ce malade a un grand appétit, ou. plutôt de fréqnena. 
.besoins ,§ qui l'obligent, .depuis l'année dernière» à 
•avoir toujours un peu de pain dans sa poche; mais 
une bouchée apaise ces besoins , et au t€>(al , il w 
mange pas beaucoup. Qufjqu^fois, après avoir maDgé , 
il éprouve de la chaleur, de lit 9^9 de la peçante^r 
ià l'estomac. Il lui est impossible de suppoiiCt^r la di^e. 
Il n'a jamais éprouvé de fortea.coliquea^» et n'a jami^s 
eu ^ni dévoiemeni ni «ionstif#tipjEi. considérais* «Ses 
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^ dents sont presque tontes tombées : il ne lui en reste 
que six ou huit , sur le devant de la mâchoirie inférieure, 
et toutes sont ébranléeâ et déchaussées par le tartre. Les 
gencives sont légèrement nialades autour de ces dents. 
Sa respiration est fréquente , toujours un peu gênée ; il 
s^essouffle piomptement , et , quand il monte un esca- 
lier, 41 est souvent çbligé de s'arrêter pour reprendre 
haleine. Il tousse de temps eh temps, crache peu, et 
ses crachats sont muqueux , très collans et visqueux. 

' La poîirine , examinée avec soin , otTre l'état suivant : 
le côté droit du thorax est un peu abaissé, par suite de 
l'inflexion du tronc dai;is ce sens \ il est rétréci , dé- 

•• primé) amaigri, et présente, 'dans les dîyers points de sa 
hauteur, un pouce et demi à deux pouces de moins , en 
circonférence , que le côté opposé^ il est en outre un 
peu déformé par une légère saillie en avant des deruières 
vraies côtes et de leurs cartilages. Dans la respiration , 
il se meut moins que le côté gauche. On sent, vei;5 l'ex- 
trémité interne de la clavicule et de la seconde côte, 
une légère tuméfaction osseuse qui parait être un an- 
cien cal. Les autres côtes ne laissent rien sentir de pareil. 
La pression et la percussion sont douloureuses dans toute 
la partie antérieure et inférieure droite du thorax, de- 
puis, la troisième. ou la quatrième vraie côte , et même 
dans la paMie voisine de l'abdomen , jusqu'au flanc ; 
quoique l'on ne sente dans l'hypochondre aucune tu- 
meur, aucune saillie du foie au dessous des os qui le 
protègent. Et cette sensibilité, date de sa ms^Iadie de 
1825 , dVprès le dire du malade. Il 7 a aussi de la sen- 
sibilité dans la fosse sus-scapulaire , quoiqu*il n'y* ait 
jamais eu de douleur en ce point, ni dans l'épaule. Cette 
douleur causée par la pression n'a aucun rapport avec 



les élàncetnens vifs que le balade ressent depuis sa bles- 
sure,, et qui , rares d'abord , reviennent maintenant 
trois ou quatre fois par jour, consl,auimentaux environs 
du mamelon. La percussion > fait reconnaître une ab- 
sence complète de sonoréité dans toute cette moitié du 
thorax, excepté en avant, sur les premières côtes , et 
en arrière dans la fosse sus*scapulaire , où le son est plus 
clair sans être naturel. La matité s^étend même à là 
partie supérieure de Thypochondre droit , quoiqu'on n'y 
sente point , comme je Tai dit, de tumeur ou d'organe 
. hypertrophié. A gauche, la perctission donne partout un 
son clair. L'auscultation fait entendre, dans toute Té- 
tendue du côté droit , le murmure bronchique^ mais 
nulle partie bruit d'expansion pulmonaire. Au sommet 
du poumon , le bruit aérien est tellement fort , qu'il 
présente le caractère désigné sous le nom de respiration 
puérile. Le malade dit qu'il ne se sent pas respirer par 
ce côté. Il assure même que Talr passe en faible quan- 
tité par la narine correspondante ; que s^il ferme la 
narine gauche, la respiration ne se fait plus suffisam- 
ment, et il est oblip;é d'ouvrir la bouche , tandis qu'il 
respire très bien érï fermaijt la nariiie droite. Pourtant , 
il n'y a point de déformation visible dans le nez. Mais 
j'ai pu vérifier', en plaçant un corps léger devant l'ou- 
yerture des narines que Tair passe moins , et avec moins 
de force par la droite que par la gauche, quoiqti'elles 
soient également dilatées. Du côté gauche , le bruit res<i 
piratoire est très fort, puéril même en plusieurs en- 
droits ; il est aussi accompagné , par momens , d'un râle 
sonore sec. Si l'on fait parler Je malade j on trouve la 
voix très retentissante dans les deux côtés de la poitrine, 
surtout le long du sternum et dé la colonne vertébrale. 
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OÙ elle a le caraetère de la brouchophoiûe. Mais au 9om.^\ 
met du poumon droit , la bronchophonie est tellemeat 
forte et parlé si dik*e€tement àToreîlle y qu'elle jreMamhle 
k de la pectoriloquie^ et en arrière , dea deux côtés , dans 
toute la hauteur du thorax à peu près« elle est accompa- 
gnée d*un tremblotement , qui lui fait simuler Fégopho*- 
nie , dont elle se distingue pourànt par le caractère grave 
et sonore qu'elfe conserve. 

Les battemens du cœur se font sentir au lieu ordi* 
naire. Quoiqu'ils soient assez forts et assez sonores , 
quoique , depuis quelques années, les émolions vives 
causent au malade des palpitatioas intenses , quoiqu'il 
en ressente de pareilles toutes les fois qu'il monte un 
èacalter, par exemple, ee qui découle néoessaâremeat 
de l'état de la respiration , nous n'avons reconnu aucune 
lésion organique du cœur. . 

Il y a quelquefois des sueurs assez abondantes pen- 
dant la nuit. Le malade est obligé d'uriner très fré«- 
quemment et aussitôt qu'il y a une petite quantité d'u- 
rine dans la vessie. 

Je l'ai déjà indiqué , la^peau de cet homme présente , 
depuis dix-huit mois, de remarquables changemens dans 
sa coloration. Peu éclairé sur leurs caractères primitifs , 
parce que le malade y donna d'abofd peu d'altenfion , 
je vais dire ce qUe l'enveloppe cutauée offre actuellement 
à l'observation. 

,Le cuir chevelu est tout entier décoloré et uniformé- 
ment blanc ; des taches blanches , plus ou moins larges, 
mais en général petites et semblables à des gouttes de 
liquide , se montrent â la partie inférieure du visage , 
et surtout près de la bouche et du menton ^ une autre, 
beaucoup plus grande ,' irrégulièrement 'allongée sous lé 



menton , se porte d^un c6të a Tautre ei> suivant le bord 
de la mâchoire^ d'autres taches^ beaucoup plus homr 
breu^ses, parsèmeni la base du cou et le sommet de It 
poitrine ,-Ies unes disséminées , les autres groupées en 
masse et formant , par leur réunion, de larges macules 
irrégulsères et non uniformément blanches. Sur la partie 
inférieure du thorax, eu avant et latéralement , mais 
principalement adroite, Facbrome forme <^e larges pla-? 
queà , plus ou moins régulièrement arrondies , dont quel- 
ques unes ont plusieurs pouces de diamètre ^^dont la 
principale, lisse et brillante , repose en avant ei à droite 
' sur la partie inférieure du thorax et sur Thypochondre § 
dont une autre , presque continue avec celle-U , euw 

. brasse h^ base du pénis et s'étend sur la plus grande 
partie des bourses. Enfin , Fachrome forme^ aux meio^ 

, bres supéiieurs , de petites taches comme des goutte* 
kttes , rares et peu visibles sur les bras et les avant* 
bras , mais beaucoup plus nombreuses sur les mains et 
les doigts , surtout à droite ; il a décoloré régulièrement 
les extrémités de tous les doigts , dans Tétendue d'un 
pouce environ ; et la peau parait là plus lisse et plus fine 
que sur le reste de ces organes. Le membre inférieur 
gauche ne présente aucune trace de cette altération \ 
mais sur le droit, on troiive de grandes plaques ou 
baiàdes blanches qui descendent sur In face interne de la 
cuisse , jusque près du genout ^ quelques petites taches 
également à la jambe : il parait qu'il y en a eu aussi sur 
les pieds , mais il n^y en a point maintenant. 

D'ailleurs , il n'y a poipt un rapport direct entre k 
couleur de la peau et celle des poils qu'elle porte. Ainsi, 
le cuir chevelu est tout blanchi , et pourtant les cheveux 
ne sont pas tous blancs^ à beaucoup p^ès; .II en réstii 
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moins de noirs à, droite <}u*à gauche. Â la face^ on 
voit des taclies blanches recouvertes tout entières , ou 
au moins dans une pariie de leur étendue, par des poils 
noirs ; et réciproquement des poils blancs ^ soit dissémi- 
nés , soit réunis en petites toujQTes , sur des surfaces dont 
la teinte cutanée n'est pas détruite. Sur le ventre, et 
autour dçs organes sexuels , lès poils sont tous blancs , 
même ceux qui existent sur les points où la peau n'est 
pas décolorée. Dans beaucoup d'endroits pourtant , la 
couleur de la peau et celle des poils coïncident. 

Mais en examinant aved soin la peau de cet homme , 
on reconnaît qu'elle présente plusieurs nuances bien 
distinctes , et qu'il n'y a pas seulement de l'achrome. 
Voici , à cet égard , ce que nous avons remarqué : Sur 
toute la partie postérieure du tronc , et sur une grande 
étendue des membres , tme couleur de peau naturelle , 
seulement un peu foncée , comme il arrive souvent chez 
les vieillards; à la face antérieure du tronc et dans les 
a,utres points susindiqués , les taches blanches , comme 
laiteuses , que nous avons décrites ; de plus , au devant 
de. la poitrine et du ventre , de larges surfaces contfguës 
aux taches achromateuses et sur lesquelles la peau n'ofibe 
pas le blanc mat de Yachrome , mais ressemble, par sa 
couleur et sa finesse , à la peau d'une jeune femme ou 
d*un adolescent , ce qui me parait être un commence- 
ment de décoloration ; enfin une teinte fauve ou bru- 
nâtre , qui existe à la face et sur le dos des mains et des 
poignets , où elle peut s'expliquer par le contact de l'air, 
mais qui existe aussi à la partie antérieure droite du 
ventre , à l'aine et à la cuisse correspondantes, où elle 
forme ^e grandes taches semblables à celles de certains . 
pannus hépatique» ; tache» )^mi distinctes de 1^ couleur 
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Je la peau «en altérée , qaoique dans certains endroits 
elles se confondent, par des nuances ins^ensiblement dé- 
croissantes, avec la teinte des régions postérieures. Cette 
altération de la peau dans sa couleur n'est donc pas sim- 
ple , mais composée de décoloration et dé coloration plus 
foncée. Elle est , en outre , compliquée aux membres su- 
périeurs , depuis quelques jours , par une éruption pru- 
rigineuse , avec des démangeaisons assez vives. 

Nous avons aussi examiné la sensibilité de la peau. Sur 
les extrémités décolorées des doigts, où le malade éprouve 
comme une espèce d^engourdissement continuel, la peau 
est moins sensible à un léger contact , que celle des par- 
ties voisines ; mais elle ressent plus vivement et plus d^- 
agréablemen^rim pression des .corps chauds, quand leur 
application est un peu prolongée. Sur les autres points 
du corps , la sensibilité des parties diverscn^ent colorées 
nous a bien paru n'être pas parto.ut la même, mais noua 
n'avons pu reconnaître si ces différences, que le malade 
exprime mal et qui sont d'ailleurs peu marquées, étaient 
bien localisées et circonscrites. 

Quelle idée devons-nous nous former de tous les phiS^ 
nomènes morbides présentés par ce malade ? Une cause 
très puissante écrase le côté droit de la poitrine , blesse 
le^ poumon , sans doute aussi la plèvre, et le malade gué7 
rit. Mais le poumon lésé ne respire plus , soit que son 
tissu dénaturé par TinBammation ne^oil plus perméable 
à lair; soit que la plèvre, remplie par un épanchement , 
ait comprimé le poumon contre la colonne vertébrale, 
et que les adhérences établies entre les parties aient 
maintenu ensuite le poui^on affaissé ; ou bien peiitr 
être par ces deux causes réunies. Mais le malade ne peut 
plus se livrer k des exercices violens^ et lés secousses du 



cheval lti{ Causent ^s douleurs et des Gir»chenif né tfe 
saii^« Mais il i^essèut parfois des élandemei»). dansk pbi>- 
iH»^ •, «t une petite vont sèche , râne Qu'elle est j tëtnm^ 
gtxe peurtaut de la persistance d^une irriiatîoii thoraêi«* 
que. Cet homme prend une proifessioii tranquille, il 
mène une tie régulière / et se trouve au dessus du ht^ 
smn , à Tabri des. privations » et les suites de sa blessùt^ 
disparaissent eh partie oti s'atténuent par Fbabitirde: fl 
jmkit d'une assét bonne santé. Allais, voilà que sous 
rînftuence d'un état qui est lui-même une cause ince»^ 
saute de nildadie , sous TinHuèUce peut-être aussi de Pir^ 
ritaiion qui résulte de rauginentation d'activité dupoU*- 
mon seul restant , les légehs symptômes qui ètistaient^ 
is^ cÀté augmentent un peu \ et puis "dès èhagriiis venatfc 
ae joindre k ces influences , la santé s'altèi^ davftniagte; 
)enjBn , utie maladie sérieuse survient, qui dure fclti lon^ 
temps , et laisse là santé plus faible , ées ttbublës plœ 
fréquehS. PliisieuH années encore se passent , nto jpàë 
sans quelques acbidens plus on moins durables , et sans 
une détérioration progressive. De nouveaux chagrins 
amènent tinë nouvelle maladie ; et depuis lors , il h^y a 
plus eu qu'un état mbrbîde' , interrompu par quelques 
InterVallès de demi-ré tàblissement ; et les troubles ont été 
croissans , et de nouveaux symptômes se sont «goûtés aux 
anciens. 

D'après les élancemetis^ qui exiàtent danâ h côté ûïiAi 
de là poitrine , depuis la Hessnire reçue 'étt 1 8 î ^ , et ^ëi 
«ont devenus de plus en plus fréquens ; d'iiprèslh seilr- 
sibilité qui existe danis cette partie depuis dix-hui( moi& , 
il est évident qu'il y a là une affection thronîque , q^i 
pendant iong-tèmps est restée stationriaire , oti ii'a fltit 
quô des progrès très lents , et qui maî^eke plus rïtpi^-* 



m<^t depuis le ceouneneement de 1 83 3. IV&is bette a& 
feciion ^ quelle est st, nature ? Les signes fournis {nur ht 
l^ercnssion et Vauscaltation n Wntdnçent pas une eollec- 
tiott de liquide dans la plèvre ; car, s'il j a partout ma* 
tité À la percussion , presque partout aussi on entand la 
inurmure bronchique, transmis assez netteâient, asseï 
fortement à Toreille, mais point la pénétration dcTaifr 
dans le tissu du pottttion lui-même ; et les caractères 'de 
la voix auséultéifr éë rap{)ortent d'ailleurs tosez bien avee 
ceux de la respiration. Il m'a paru , d'après ces signes, 
que les bronches , ou au moins leurs principales àvr^ 
sions, restant libres et ouvertes ^ le tissu pulmonaire de^ 
vait être déhature et transformé en un tissu plus densèé 
Peut-être seulement au sommet du poumon j a - 1- il 
encore quelques points perméables à Tair, ou bien une 
excavation ancienne, ou une dilatation bronchique. Se^ 
tait-ce que la plèvre , le tissu cellulaire qui Tenvironiiet 
de^ fausses membranes organisées à sa surface , et le 
poumon lui-mèioie , seraient le siège d'tme dégénér»tioB 
cotamuhe, qui àuhût peut-être passé, ou tendrait A 
passer dans quelques points à l'état cancéreux? Une pa-» 
reilie altération rendrait bien compte , non seulement . 
des troubles morbides qui existent du côté de la poi^ 
ttîne , mais aussi du mauvais état général de ce malade ^ 
et de la couleur terne et jaunâti^e qu'il porte sur sa fr 
gure , et même des lésibns dé la sen^bilité , par le trôuUfe 
Kju^elle amène diaùs les fonctions du cœur et dans la cii^ 
cùlation^énérale. 

' Maîfe la profession dte cet homme , qui , depuis ^Iv^ 
ahs , manie continuellement des substances mftalliqtiV^ 
ibès actives, et la àave^r métallique <^ë, depuis iB^S*, il 
ressent constamment dans là bouché , et la perte ]^iisâf- 
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quCv totale de ses dents, etc. , nous engagent à penser^ 
comme parait Ta voir fait M. Trousseau , quMl y a clicz 
lui encore une autre pause morbiCque, Y empoisonnement * 
chronique des peintres , si je puis employer celte expres- 
sion. Et cette cause générale suffit seule aussi à expliquer 
tous les accidens généraux que nous avons décrits ^ peut- 
être même est-elle pour beaucoup danstle développement 
de TafTection thoracique qui , à vingt ans de la bles- 
sure reçue , a donné une grande importance i des symp- 
tôn:es jusque-la sans gravité. Quoi qu^il en soit de la na- 
ture de la cause qui a produit toutes ces altérations , il 
existe chez cet homme , outre des lésions locales dé^k 
bien assez graves , une maladie générale qui mine len- 
. temcnt sa constitution ; et c'est dans cet état patholo* 
gique que sont survenus les changemcns si curieux de 
la peau , sur lesquels nous allons ajouter quelques ré- 
^exions. 

Un premier fait intéressant dans cette affection cuta- 
Xiée , c^est la coexistence de taches plus ou moins complé- 
tfsment décolorées , et de taches où la couleur du derme 
plus foncée que d'habitude , revêt le caractère du part" 
nus hépaiicus. Cette réunion rare, et dont je ne connais 
point d*autre exemple , n'est qu'une conséquence du 
rapport intime qu} eiciste entre ces deux affections tout 
opposées en apparence , Vachrome et le pannus , que 
M. Âllbert a rasseuiblées. dans un des gi*oupes de sa clas- 
sification fondée sur la méthode naturelle ( le groupe 
des dermatoses dyschromateuses ). Elles sont toutes 
deux des lésions d'un même système ,* d'une même fonc« 
tion, et il n'est pas étonnant de les trouver ensemble 
sur le même individu : la physiologie et ,1a pathologie 
offrent plus d'un fait analogue. 



' Soûs le rapport de Fétiologie , cette observation est' 
. encore intéressante. M* Alîberl a établi , dans son Traité 
des dermatoses j que Y achroma vitiligo survient d'or- 
dinaire dans un âge avancé , ou bien à la suite d'émotions 
tristes et d'affections nerveuses , et il en a cité un çxem"" 
pie remarquable. Il eût pu en citer beaucoup d'autres. 
Cette année encore , il a fait voir aux élèves qui se près-, 
sent à ses leçons cliniques , une vieille femme • qui est 
actuellement à la Salpétrîère , et qui porte un achroma. 
Notre malade vient également à l'appui de cette asser- 
tion \ car les peines qu'il a éprouvées et la maladie qui 
Je mine incessamment , l'ont fait bien vieux \ et c'est 
après de3 chagrins que les taches blanches ont paru sur 
son corps. Mais il y a. ici cette circonstance '^remarqua- 
ble , que la décoloration cutabée affecte principalement 
le côté correspondant à la maladie de poitrine : c'est à 
droite que les cheveux et la barbe ont commencé à blan* 
chir; et s'il est vrai qu'actuellement la tète offre, ^ous 
ce rapport, une faible différence , au tronc et aux mem- 
, bres la différence est très grande , car il y et fort peu de 
taches blanches du côté gauche (i).' — Quant au pan- 

(i) n paraît toutefois qae Yachrome peat aussi être produit p$r îles 

. influences extérieures , du moins si nous en croyo^ un exemple ^i 

nous est fourni actuellement par une malade placée an pavillon Gabri^lle. 

^ Cette femme porte sur le visage des tadbes rousses oufauyçv; et la 

même coloration existe y très foncée% sur le dos des mains ^ > et un peu 

moins intense sur nne grande .partie de la face dorsale des ayant-bras. 

, Cest un accident très commun .chez les gens de la caqipagne, et qui 

semble produit chez kox par le contact. habitael de Tair et du soleil. 

. Mais d^ordînaire, cette couleur est répandue uniformément sur les par- 

. ties qui sont ainsi constamment découyertes, et il ^eki était. de même auf 

trefois chez notre femme. Depuis trois ans seulement» une partie de ses 

mains s*est décolorée; et actnéUeniént , sur tonte retendue des doigta 

Tome ÏV. Décembre i9i^. a3 
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nus qtii €«.{6te €fii même temps , c'est aussi du'cèté )boit 
qu*il ee montre , et il offW le même rapport aTee les 
iésiotis intérieures. On a dit que les taches hépatiques 
&*aTftient pas plus de rapport avec les lésions du foie 
qu*avec^lies de tout autre vis^èrev Pourtant M. Alibert 
. a sourent ru cette-affection accompagner des lésiods de 
i*appareil biliaire ou de sa fonction ; et moi-mémé , j'ai 
d^à pùvérifiev ce fait.- Maïs j'ai tu aussi h pannus 
hépatique coïncider avec une afiection de la rate; et, 
dans le cas qui uous occupe, aucun sympt6me propice 
n'indique une fission du foie ou de ses annexes. 

Âtt si^et de rétiologie du pannus , j'indiquerai deùsc 
tauses que j'ai eu l'occasion d'observer, et qui me pa- 
raisseAt avoir été omises , quoique d'ailleurs elles'se re- 
trouvent dans rétiologie de presque toutes les affections 
'tutanéës , parmi Ifes caractères qui relient à la "même 

sox Us botcb tit la pUtuae Àes mains ^ tsar Xjrartie îiii&tet^e àv hthce 
^pÉimair* dès avant-Dfcèsy la peta tsc fins blatlche q«e partout «illeon. 
.Ce a^Mt pu qu'elfe soit «rompUtemeiit cUcti^orée^ dans ces divers poû^s , 
seulement elle y préseiLte la teinte pâle on ^gèrement rosée. de I^ peau 
des individns jeunes , et dans 1^ lieox où elle est constamment cachée 
par les vétemens; et cette teinte contraste yivement ayec celle des snr- 
' hicik v<iBîlfles , bi'aiiies par ^a Kuiïè're, «t "même "aYèc céBe dé tout le reste 
dn tégtttneiit qtie Vi^è a éldii^gê fl'atifc donlenr jilas sombre. Gél^ Temine 
a 49 ans /et elle est îaçeuiedèhssîves^lSSLe attribue an contafet liaUtiJel 
deVean et dû linge monillé la décoloration * dHme gralîdè partie de î^- 
nialiis , et ^la nous parait assés probable. H "j n en outre, dtfdz'tacifes 
blâncbes aaaiognes, jprès dés coudés, siir là partie snpéHeiire des déiax . 
' euHlifSy 1& où l'os Vest recouvert qtiepar là peau, et sur tes parties 
Toîûnes. Sllés So)bit fort 'anciennes et la malade les attnbne à l'habitude 
de s'appuyer très fréquemment sur cette partie, en latant. Sa santé géné- 
rale est ^onnéy et elle n*a d'autre maladie qu'une dartre sqnammeuse 
assez légèïêt survenue depuis quelques «lols , aux bras, au cou et âbx . 
oreîues. 
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souclie testes le# branches de rftrVre des derm»^9es t j« 
"veuif parier de Vînfluence dea sjisQns el de rkérédîié» 
I ai connu une jeune feapoie à laquelle , depuis Aon eik^ 
fauce ^ survenaient chaque prititeiopa dé larges :ia«hêi 
hépatiqmes si^r la tpoitrîne e| sur le cou } ces taokes a« 
continuaient; pédant Tété e^ puis disparaissaient jdiii^ 
ou moins long- temps ava^t l'biyer, pour repaniliiie s» 
|irîn temps, suivaf&t* J'ai ao^né toni récemment hâ jeune 
homme, qui por^e ui^e^ seim^lable: a^eciioa^ ei deist h pèM 
qn éla.it egalemeifit ^teiaU — ^ Ënfm y j!aà ym plusfeuptf 
fois cette ma}a4«9 cqï|icj(^r avec des édaiiemeDskro* 
corrhéïques j| ^ans queje puisse dire encore s'il y m cfueU 
qive rajpjiort.i^tre ices dcAUc-alTeetians*. , v 

Les taches hépa,tiqw& de KM^tre melade.neprtfseiiieiit 
ni fuj^furat^Joii.^ ni xumc&(Hif¥Ptt!de h pe«u:, ni déMa#«' 
geaisons \ et cç i^'est pas,du.rej$l^> la première fnrs ^[He 
nous ayons pu observer des» taches sitfknblahlcs y sans du« 
cun phénomène d'irritation , cpt«imeM» Âlibert l'u ivèa^ 
bien. indic|ué. Jl*aj:ri.ve d'aiUears* aSse:& sotivenl y que le 
pannus hépatiijue y q^i offre ce$ d^Q^AQgft^isojBs y nr ]«« 
oiTre que dans certains moi^QiiiS > et. sous Tinfiuence.ée 
fj^uelc^ue e^c]tiiiiou. Aussi ^ s^ls-je étooAé que des patho<« 
iQgîsie^ aient assigné à jcetl^ afiectijo^i» ce caraeière comme 
constant ^ comijne pathognotii^nique^ e| plus étonné eo« 
core que/l'op aitjdifv,.p(mr établir; le. diagnostiie difféven<^ 
tiel du pJUiYjiasis et ie& épk^tid^y qité hptthytmsh, 
ne s'acçqmpagpe jamais d^ ces^ déiniu»geajs(»as q)it semt . 
constantes dans les. épbéli4es^ Enaffe«,<}e pHbyriasis/ 
est très souvent accompagné de déniangeaisons ^ tnème 
fort ineofumodes; et afisezi souvent les taiches hépaticjue^ 
ne donnent lieu à aucun phéiiomàne seudïtable. ILesl 
facile de faire d^ diagnostic^ su<> le papier, mais ies:pre« 
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liciens qui n^ont pas d'autre guide se trouvent souvent 
fart embarrassés' dans rapplication. Il m'a paru aussi, 
qu'il éuit parfois beaucoup plus difficile qu'on ne le 
dit, impossible même dans certains cas, de savoir si 
des, taches de ce genre sont ou ne sont pas syphilitiques, 
quoique Ton indique des. caractères qui doivent toujours 
distinguer ces deux aâections. 

' Nous. avons vu que notre malade avait éprouvé il y a 
dix ans une éruption , qui parait avoir été un prurigo. 
C'est encore un. exemple^ après mille autres , de ce$ 
a£[e<^tions cutanées survenant à la suite d'impressions 
morales vives 5 affections qui , nées sous Finfluence de 
la même cause, semblent pouvoir revêtir toutes les 
formes morbides que présenle le tégument , et ne varier 
qu'en raison des constitutions et de certaines circon- 
stances particulières. Mais, depuis quelques jours encore, 
il' est survenu une nouvelle éruption prui^gineuse , un 
prurigo formicans , qui , cette fois , parait lié à la ma- 
ladie interne et à l'état de la constitution. M.' Alibert 
nous a fait remarquer, dans ses entretiens cliniques , la 
complication du prurigo avec des affections chroniques 
du foie 5 et plusieurs' fois* atlfesi , nous avon^ pu voir, soit 
à l'hôpital Sai^t*Louis , soit ailleurs , cette affection du 
derme survenir pendant le cours de lésions organiques^ 
surtout de celles des viscères abdominaux. Mais parfois, 
au contraire, c'est à la suite d'une irritation long-temps 
prolongée de l'enveloppe tégumentaîre , que l'on voit se 
développer des lésions intérieures plus ou moins graves» 
Tant intime est la liaison , tant fréquens sont les rap- 
ports qui réunissent aux autres branches de la patho- 
logie celle des. maladies de la peau ! maladies encore 
trop peu étudiées , mais dont l'étude p6urtant,se répand 
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tous les jours, depuis Timpulsion pui'ssaule qui a été 
communiquée à la science par le professeur dont je cib- 
lais tout à Tlieure le tiom. 

Enfin je remarquerai que le prutîgp produit assez sou- 
vent, surtout dans les cas graves que je viens de men* 
tionner, unecoloration plus foncée du derme , qui se rap- 
proche plus ou moins des nuances du pannus hepaticus. 
D^au très affections de la peau amènent aussi quelquefois 
un effet semblable. Je ne parlerai point du traitement de 
ces affections ; car je ne pourrais que répéter ce que 
^ Ton trouve dans la Monographie des dermatoses. 

Le ^ujet de l'observation qu'on vient de lirQ étant 
mort un mois après qu'elle avait été rédigée , j'ai cru 
devoir pour éclairer et justifier ce qui précède, rapporter 
en peu de mots la suite de sa maladie , et les résultats 
nécroscopiqués qu'il nous a offerts. 

Entré à Saint-Louis , le malade fut mis à l'usage dès 
amers et des toniques -, il prit des bains sulfureux ; un 
vésicàtoîre lui fut appliqué à la nuque, et oh l'entretint 
pendant quelque temps ; puis un autre vésicaioire fut 
mis sur le côté droit dé la poitrine , au dessous' et en 
dehors de la mamelle. La vue devint un peu, plus claire , 
les douleurs de la poitrine étaient beaucoup plus rares ^ 
Tappétit était bon, et il n'y avait plus de ces besoins fa- 
tigans qui témoignaient incessamment du mauvais état 
des voies digestives; les fct^ces augmentaient de jour en 
jour ; tout enfin s'améliorait dans la situation de cet 
homme , et on l'employa même compie convalescent h 
qpelques travaux de manœuvre dans l'hôpital. Mais tout 
à coup le vësicatoirc de la poitrine, qui existait seul 
alors , s'irrita \ sa surface devint saignante , et if donna 
lieu à de vives douleurs qui retentissaient dans Tinté- 
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rieur du thorat* Cette !rritatîon se comi^iiniquà aux 
lieux avoîsînans et UI^é^yslpèle survint, qiiî parcourut 
tout le tronc successivement et envahit même la partie 
Snpérreure des membres. — Enfin les progrès dé Térysi- 
pèle étaient arrêtés 5 la fièvre intense et lès isouffrançès 
générales qui l'avaient accoiïipagné se calmaient. Lé ma- 
lade , encore faible et abattu , rèhaissait àPespoir, lors- 
qu'une recrudescence dans les^yinptômeë fébriles et 
généraux se développa ; des vomissement àâsez consi- 
dérables arrivèrent, sans qu'il y eût de sensibilité à 
Fabdomen ; la prostration alla croissant , et la mort ler- 
hiina totrs ces accident dans là journée du 8 septembre. 

Autopsie faite trente-six heures après la niBlt. — *^ 
Le cadavre présente une maigreur assez grande. Sa peaa 
est bleuâtre ou marbrée , dans tous tés points qu a ptiln 
courus rérysipèle -, et les altérations qu'elle présedlait 
auparavant dans sa coloration sont défigurées par ce» 
résultats inflamniatoires , sur la plupart dés lieux où 
elles existaient. Par suite , nous n'avons pu faire ime 
exacte recherche des causes matérielles qui avaient pro- 
duit je dysphromatisme de Tenvdoppe tégWBèafaire. 

Crâne. — ^11 y a un peu de s^érosité infiltrée dans ïa^ié- 
mëre delà convexité. Il y en a également tin peu dans lès 
ventricules, où elle est épanchée. L'encéphsfte présenter 
dans toutes ses parties ttne injection sab|ée assez forte. 
Il est d'ailleurs très mou. 

La 66rnée tran^'pa^rènte est visiblement plus é^^îssé 
que* dan^ 1 étal normal : cette' dîsp\)sit5on éta'ît-éfle ori- 
ginaire? était-eïk morbide ? Et dans ce cas , aurait-eHé 
ét*é en partie l'a cMsé dfe Paffâiblîssetnenrt' (!e h( Vu'e'dïiez. 
«ethoAiihe? 



HALiLUlBS DE U PE4U. iS^ 

'Poitrine^ — L'examen des côtes et de la clavidule du 
côté droit ne nous fait reconnaitre aucune trace de frac-* 
ture. Seulement, les extrémités internes de la clavicule 
et delà seconde côte^ par suite de la dépression et de la 
déformation de ce côté du thorax ,^ font en avant une 
saillie anguleuse et beaucoup plus prononcée que dans 
Tétat normal. C'était là ce que , à l'extérieur, ndus avions 
pris pour des traces d'une solution de continuité ou de 
contiguïté ancienne dans ces parties , accident rendu 
bien probable par la nature de la violence que cet homme 
avait soufferte , et j^r le traitement que l'on avait alors 
etiiployé. Les cartilages des côtes ne sont pas ossifiés. 
. A l'intérieur, la cavité droite de la poitrine est en 
grande partie remplie par une masse de tissu anormal^ 
étendut; depuis la seconde xsôte jusqu'au, diaphragme , 
épaisse de^deux ou trdb pouces en certains endroits ,| 
tràs adhérente aux côtes qu'elle réunit intimement dans 
presque toute sa longueur, très adhérente aa poumon 
qu'dle enveloppe dans la plus grande partie de sa cir- 
isonférenee , car elle se prolonge jusque dans le médias*- 
tin. Ce tissu d'tin blanc jaunâtre-, tuas compact et .très 
xésistaut à la section, m partie analogue , dans certains 
points , à la substance du cartilage ou du fibro-oartilag»^ 
jnesemble généralement à ua tissu fibro^lardacé , très 
«base et très solide. Sa section par le bistouri est asst£ ; 
4is8e et brillante ( il se déchire difficilonent) et moau« 
^iors des fibres diversement ititrîquées. Les surfaces pro- 
jduites par. ces divisions ne présentent pas une teiate 
blanche parfaitement uniforme, quoique ses naasces 
se rapprochent beaucoup ^ et ainsi , complexe dans son 
aspect , complexe dans sa structure et dans sa consis<^ 
tance y cette production nous parait offrir, ea somme ^ 
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les carâclèrcs du squirrfae à Tétat cru. Eu quelques en- 
droits , on y trouve de petits amas sphériformes d^une 
ma lîère blanche y friable , comme celle du tubercule \ en 
quelques autres , au voisinage des c6tes, il y a de petits 
foyers contenant du pus blanc^grisàtre , et dont la cir« 
conférence irrégulière ne parait pas ramollie. -— Le 
poumon comprimé , refoulé par en haut et vers la co- 
lonne vertébrale , est très dense ^ très dur^ comme gra- 
nuleux , et d'une couleur gris-bleuàtre ou noirâtre , ou 
qui semble formée par le mélange de ces différentes 
nuances. Â son sommet, seulement daps Tétendue d^un 
pouce environ, et tout le long de son bord' antérieur, 
dans Fépaisseur de quelques lignes, il est encore mou , 
un peu crépitant , et conserve en partie les caractères jde 
Tétat naturel. Le poumon gauche «st plus volumineux 
que d^hàbilude , crépitant et sain. -^— La muqueuse de la 
trachée-artère et des , bronches , présente une couleur 
gris-jaunâtre uniforme et assez foncée , qui nous a paru 
fort remarquable. Du ries te , il n^ a aucun signe d'in- 
flammation.— Il y a dans le niédiastin un assez grand 
nombre de ganglions légèrement tuméfiés. 

Le cœur, plus volumineux que dans Tctat normal, 
offre une dilatation assez considérable du ventricule' 
gauche , dont les parois amincies n^ont en général que 
trois à quatre lignes d'épaisseur envirop. Il parait sain 
dans ses autres parties , et sans altération dans sa, sub- 
stance. Quant à Tétat des organes respiratoires , il con- 
corde parfaitement avec les symptômes observés, et 
justifie nos soupçons. 

Abdomen. -*-< Le péritoine contient quelques onces 
d'un liquide ^éro-purulenl, trouble et rougeàtre«^Il offre 
en beaucoup d'endroits ) une injection, assez vive dans 
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le tissu cellulaire sons-jacent. Les intestins sont réunis 
en quelq\ies points par des plaques récentes de malîère 
coagulable , qui se déchire au moindre effort ^ et on 
trouve entre quelques unes dç leurs circonvolutions un 
liquide épais, comme laiteux, qui aurait sans doute 
formé de nouvelles adhérences en se concrétant. La 
rate , triplée de volume , allongée jusqu'auprès du car- 
dia , n'offre pas d'altération bien notable dans sa struc- 
ture. Elle adhérait fortement au péritoine sous-dia* 
phragmatique. 

Adhérent aussi au péritoine pariétal par d'anciennes 
brides devenues eu partie celluleuses , peu étendu de 
droite à gauche , car il ne dépasse guère Tépigastre ; plus 
étendu au contraire de haut en bas, dans son grand 
lobé , et paraissait' à la fois rétréci en travers et allongé 
en bas , le foie offrç dans sa forme des changëméns con- 
sidérables-, qui semblent avoir été produits par une lé- 
sion accidentelle. En effet, on trouve à sa face supé- 
rieure des lignes sinueuses et enfoncées , dans lesquelles 
le tissu'diffère un peu de celui des parties voisines , et 
qui paraissent le résultat d'anciennes cicatrices. A la 
face Opposée , on* reconnaît à peine les sillons , les en- 
foncemens , les éminences qu'il doit présenter, tant ils 
sont altérés dans leurs formes , leur direction et leurs 
rapports. D'ailleurs ces faces sont devenues , la première 
antérieure et là seconde, postérieure, par suite de la dé- 
pression de la paroi costale , qui a forcé ce viscère à s'al- 
longer de haut en bas , en partie aux dépens de la cavité 
thoracique droite , et sans que , enveloppé par les côtes, 
il ait pu devenir sensible à la maiii , au dessous du re- 
bord abdominal supérieur. Sa structure n'est point al- 
térée, et son volume total semble plutôt diminué qu'aug- 
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mente. •-« L'estomac présente une rongeur foncée etjosr 
peu de ramollissement dans la mnquettse de son grand 
eiil-de-sac. Les inte^îns sont saîns dans toute leur éten-^ 
dne* — - Les reins et la yessie n'ont rien de remarquable* 



MÉMOIRE 

Sur trois questions de Pathologie et de Théra-» 
peutique^ présenté à la section médicale du 
tongrès scientifique^ ouvert le ^ sept* à Poitiers; 

Par Siist-Georges Rausol, D. M. M. 
(Deuijème et dernier article. ) 

Deuxième QtEsi^ioir. — Quel sem doit-^n aUatkeré 
V&s expressions, fièvres MTRitoEs-, iPifeTREs maliokes? 
— Quoiquele m6t;>tieriWeait été exagéré defitiis le teilipi 
de Galten jusqu'au seizième siècle (laps de temps durant 
lequel les doctrines humorales du médecin de Petçame 
iHegnèrent presque sans partage ) *, il est pourtant vrai dé 
diîie qu'il existe réellement ub état putride^ ou si l'on 
Veut mieux , une dissolution morbide du fluide sanguin^ 
' pluà ou moins analogue à celle qu'on observe , par exem^^ 
jple, dans le seorimt local ou général ^ de la maniéré U 
plus incDhtiéstable. Cet éttit de décomposition vitale de» 
fluides se irbuvfe indùTritâblement datis tes feèvriesappe*- 
lées putrides )^t les anciens, et adptamiquès ipsiv Vécolê 
J^înélienne. La noirceur delà langue, les dents fulîgt- 
heuses , là fétidité extrême et même insupportable de 
V )idlei ne , des selles , des urines , des sueurs , les eschares 
qui ^urVîfennettt aux jambes ,'nux reins , l'état gangré- 



îiëiiX des plaies produîléi par les Vësicato'îrës j les tâchée 
tibîréS rëpslhdùés «dùvetit étir le systètae Cutâri^ , là pt-ô- 
strâtibn dté toiis Ifes systèmes orgànicjties , tout, prouve 
liiiè altération spéciale , profonde dû kng et ihême iitié 
décottiposilîclil chîriljijii^ très avancée, puisque les cada^ 
très tdiùbéht rapidement en putréfaction. N*y â-l-il paè 
dans làjtèur^ pétëchiale , une dissolution dés plu'à évî- 
dèftte^ de la niasse sanguine ? N'y voît-on pas paraîlt-e des 
himtyrthàghs intesllhâlés, liasales, tlrîuaireS , bt(<;càle^l 
Au iiïôis de juillet i83ô, je vis à Saînl-Cyr, en Talmort- 
dais, tin ihdivîdu âgé de ag aris , charpentier, d*uii leiïv- 
péraînétit très bilîfeut, qui fut atteint de fièvre contî- 
iltie âvcfc péiéchîes èur totit le tôf-p^ et h^tiiàf^rhagîes par 
les selleè , leé urines , là bouche, les voies hàsales et put- 
ifionali^eâ , atec ùùe fétidité^ue Todôrâl aVait beaucoup 
Aë peîÉfé i supporter. Tdttt annofiçaîté^idèiïimeni une dis- 
solution de la màésé âangtiltfe. J'employâî les acides f égé- 
i&txitetinihêtàtit. Atxbàfût.dequîn^Èè joui'S , leà tioîrcéurs 
de la p'ëkti drsparilrcrit fcorti|)létefnent, et le irialade sèf 
irotite gtréri decet élaftvérîiâbleùiènii putride dû sang (i).* 
Etî fSsi^, periflaiit la sàièoti estivale, la variole quî 
âv^ït êié épîdéniîqûe pendant Thiver et le printemps 
Siveë dès tàràctères Inflarariiàioîres , produisît dans Id 
Village de Ctrfîbn et àùttes èotomuries envîrôttnanteè , 
{trie irioTtaHié effrayante. Cette affection varîôlcuâe était 
ffloï'S cdînpHqtrée d'tïtie dissolution très inarquéfe dù 



(>«)* tiienifekt pioé, CDonnaii ^ne dd voir vMtt êiudkilm êôàfetà 
ittbtièiMàk mnieêtilsLxéfercumùttêélsriimgtcié oadélflitafflârtné. 
Le ewpê déê oiakdes §e ccrvtre de tadiiélf àtittti 9 Ut vésieatoitetf éout 

tiidedu sang. * • 
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fluide sanguin , puisque le corps des malades était cou-* 
vert de pourpre^ et qu*il y avait des pertes de sang par 
le nez , les intestins et la vessie. On ne pouvait s'appro- 
cher des malades sans desinfecter les appartemens par 
des fumigations anti-septiques. Ce^e variole, d'un ca- 
ractère essentiellement putride, eût fait beaucoup moins 
de ravages , si le peuple moins ignorant eût invoqué les 
lumières de médecins habiles. Ce qu'il y a d'incroyable, 
c'est que des hommes de l'art, aveuglés par les opinions 
du jour, employaient hardiment les sangsues et l'ouver- 
ture de la veine (i). Cette pratique était funeste. Le' 
traitement anti-septique bien dirigé, et composé des 
acides , même du camphre et du quinquina , était le seul 
qui fût convenable dans une semblable épidémie. C'est 
par cette méthode thérapeutique établie sur l'essence de ' 
l'afTection piorbide, que je réussis à sauver plusieurs 
des malades qui furent confiés à mes soins. 

Je ne crois pas devoir m'appesantir davantage sur cette 
question importante ; cependant, s'il fallait de nouvelles 
preuves de l'état dépravé du sang; , je citerais le typhus 
qui cause les plus grands ravages dans les hôpitaux , 
les navires , les prisons où l'air se trouve chargé de mias- 
' mes délétères provenant de l'encombrement d'individus. 
On ne peut s'empêcher de croire que les exhalaisons qui 
s'élèvent des corps malades n'infectent une atmosphère 
trop resserrée et ne produisent dans la masse sanguine 

(i) Le médecin de Brug dans ton ouvrage, qui est un chef d'œayre 
de philosophie médicale , disait avec raison que les cheveux blancs 
et les pecruques cachaient. souvent la plus grande ignorance de la. 
médecine, et que les véritables connaissances dans Tart de guérir 
résidaient dans le talent dPobserver ^i estbeaucoup plus rare qu'on 
le pense vulgairement. 
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et sur les centres-nerveux , des modifications d*où résul- 
tent les symptômes de putridité et d'ataxie qui distin- 
guent raffectîon typhoïde. 

. On m'objectera sans doute qu'à notre époque les fiè- 
vres dites putrides dont le nom e$t si répandu d^ns les 
ouvrages des anciens médecins , sont moins communes 
qu'autrefois : cela est très vrai y mais il faut avouer que 
les praticiens des siècles passés abusaient du mot putride 
et le donnaient à toutes les affections bilieuses qui se 
présentent chaque jour à Tobservation du médecin, pen- 
dant lès saisons d'été et d'automne. Lorsque le système 
de !BroTvn dominait en France sous les auspices du. mé- 
decin de là Salpétrière qui , ppur le dire . en passant ,, 
avait fort mal à propos désigné sous le nom à^adjrnami-^ 
que la fièvre. putride de Bâillon j de Stoll, etc^, ce 
genre de fièvres s'observait plus souvent ;^ parce qu'au 
li^u d'évacuer dès le principe les malades /pour chasseï^ 
les matières bilieuses, que les mouvemens dépurateiM^^ 
tendent à porter sans cesse au dehors , on employait le 
quinquina et autres astringeus qui s'opposaient à laction 
dépurative de l'organisme. Ces matières ^ retenues dans 
le tube intestinal, étaient en partie absorbées, et pro- 
duisaient dans le sang la dépravation spéciale^ que les 
bons observateurs de tous les lemps ont appelée putride, 
et avec raison , puisqu'il y a en effet un commencement 
de décomposition , et que toutes les excrétions présen- 
tent une odeur qui a du rapport avec celle des viandes 
en putréfaction. 

Xtes bubons pestilentiels , les boivtons varioleux^ les 
éruptions morbilleuse y miliaire, urticaire, scarlàii- 
neusej érysipélateusej dartrèuse , 1 è zo'ria. le pertipliîgus, 
hivé foie constitutionnelle ou primitive, les evacùaiious 



séreuses §i ahpiidautet d^Pf le choléra des Ib4^, l^p ^&^ç^ 
lions çJmrbonneuses^ U grande classe des maA^<i^ep hilimi 
ses , muqueuses f le scorbut de mer, les scMphi^le^y U cor* 
tagiou de la rog^e par la salive , la gangrènç pa^: }§ ^igle 
ergoté , les dépôts laiteux après les couches | c|tc. Vpil4 
encore aiium d'exemples 4 euts pial^fs doutU «pi^çç^, 
réside principaleççieBt. çt ^éelle)|iQi^( ds^ns Içs ^î^r^i^. 
fluides (;). 

({) L^ ti^^M^ inflammaloircs sont ottta^ieÉi^ty toot U ^bnal 
4e la Vendée» les nmUdies les plus «ipnifiani», ptivc« qik'on ^ «Ite 
serve dans tons les temps de l'année. CommP j'û e^K^q^é pe«daQ|^ 
douze ans dans les bocages, les marais, les plaines ^t le littoral ^ 
ae pays 9 je puis aujourd hui exprimer sans crainte n\es opinions sur 
lea constitutions médieales qui régnent habituellement dans la con- 
trée où je nie suis livré ài'esevciee de l^art médical. Vers la £n d# 
Vfiutomne, lorsque les pluies annoncent nn logement dn saisnn^ 
pendant l'hiver et le printemps, le médecin ne toit l» pli^s s^i^f 
qaé des affections catarrhales et inflammatoires qui exig^ un trait 
fement antiplflogistique , et se caractérisent par des mau^B de gçrge . 
des céréirites ou ménmgkes. Une chose bien remarquable, c'est que 
^anf les campagnes, presque tous les jours, par IVITet des t|«vau|t 
9^ricole4, on n'a à traiter que des phlegmisâes pulmonaires. G» c»« ^ 
ractère phlogistique dans Ip^ m^ad^çs a coptinuQ de di^i^ juiqi|'ai| 
înois de juin. Alors de nouvelles maladies, si le cours normal ^« 
saisons n'a pas été changé ou q^e des épidémies spéciale^ n'aien^ 
pas paru, vi«ftiuent prendre la place des affiections morbides qui 
(M»t pégué pendant les saisons hivernale et priutannière,Ge «ont des 
^èyret^ intern^ttentes, des vonûfisemens k'UUm% diw» ooliquas, des 
diarrhées de même nature, que des ipédeçins physiolqgisl^ o]|pi| 1^ 
folie d'appeler OflUc et cholérine^ sans doute pour frapper davaptqgç 
l'esprit des malades. Cette constitution essentiellement bilieuse do- ' 
mine ordinairement jusqu'à la Saint-Michel et même au delà. de la 
Toussaint. '■ ' * 

Quan^ au3( nialadie^ réellemant i^fl^mnuuoirêf, alleS' 0]|t été ooaw 
nues dans tous les temps, jnéme ^es pins rpçulé^» J^nj^S (f T4^4î 



. ^ le temps me Veàt peraiii, j'eusse ouveirt les faslee 
scientifiques, et j'eosse pa espôser sur oe siije^ lesopi^ 
nions de ^toU , de Dekaen , de Rwière , de Fernél , de 
Forestus^à'à Gmnt^ de Tissât ^ id^Uxham , à^ Gri^ 
maud^ àQ^o^hstavej de Baumes^ de Pringle , dWsX» 
denhrand^ el£« Je Me sips contenté d'exprimer Avee . 
sincéritëi et d'après mon expérience , quel était moH 
iienliment sfn? cette question proposée parle pi^ogrammeé 
S^il est prouvé par |a bonne observation clinique; 
que les fluides sanguins peuvent s'akér^r par def manières 
délétères , soit Jnierties , soii externes , il n'est pas moins 
vrai de dire ^u'il existe des fièvres appelées malignes 
pisr les médecins du siècle passé , et ataxiques par Vé- 



lard de Cos en parle très souvent dans ses écrits immortels^ et due les 
praticiens et les p^ioiogistes, d^ois la renaissance de la médecines ^ 
anseieièmefièele, lesDytf citétftdans ko» oBfrages. Par owsiéqaeât 
4f. Bromsm n'a rien ditde nouveau sur x;e «ujet» si ce^n'est qu'apr^ 
Pujol, célèhre praticien de Castres , il s'est appliqué à bien apprécier 
les phlegmasies du tube intestinal qui étaient uu peu moins bien 
connues avant lui. ' 

* M^ Broassais d'biUeuis « commis une erreui: fondamentale et dés 
plus pemiciisuses en pai^f^gie , en ne reconnaissaat qa<iw« seiile 
espèce d'inflanunatioxt Certes^ les inflammations .e8sentiel}e;i^t 
gan^éneuseSf qomme le charbon^ là pustule, maligne, Vérysipele et l'an m 
gine gangreneuse sont d'une nature différente des phlegmasies ordi- 
naires #t exigent tin traitement particulier. Dans ce moment règhe 
«lix euirironb de P(Àiers une éj^démie d^esquinanoie gakgrénhùjh 
preisiquetpiis.iesmaUdias qui ont été saignés aont morul D'après ee 

• que me^disait.un médecin de la ville , un docteur pbysiolo|^te de 
la campagne en a perdu près de quarante en peu de jours. Le 
traitement composé d'acides minéraux , de camphre et de quinquina 
administrés en lavement et surtout en gargarisme, est le seul qui 
pasase tonveilir dasis^ette épid^asie. ^ 
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cole de PineL Le système nerveux qui se compbse du 
cerveau y de. la moelle épinière , de tons les i:erfs qui pa- 
raissent. partir de ces centres ou qui en, font partie par 
continuité, et du grand sympathique qui répand la .vie 
dans les viscères de la poitrine et de la. cavité abdomi- 
nale \ le système nerveux , dis^je , n^est-ii pas susceptible 
d'être dérangé dans ses mouvemens réguliers et de s'a- 
bandonner à toute espèce d'anomalies, comme on le 
voit dans les affections nommées vaporeuses par Pohime 
et névrop€Uhiques par Baumes de Montpellier ? Si , 
(dans certaines affections chroniques, il est exposé à un 
désordre qui inspire de Teffroi , comme On le voit dans 
Vhystérie, la manie , Yepilepsie , etc. , sans que les au- 
topsies cadavériques puissent nous faire connaître en 
plusieurs circonstances une lésion, physique des nerfs oû 
des foyers nerveux qui rendent raison des phénomènes 
morbides, pourquoi , dans les maladies aiguës , ne serait- 
il pas atteint d'une excitation très vive qui troublât lés 
fonctions cérébrales et celles des autres viscères ? N'ob- 
serve-t-on pas dans les fièvres rémittentes pernicieuses , 
un trouble des plus violens , qui se dessine par des con- 
.vulsions , du délire , des vomissemens opiniâtres , des 
douleurs intolérables dans les membres , les lombes, et 
même par des symptômes tétaniqties ? Aucun médecin 
qiii a vu des malades et qui a retenu dans la mémoire , 
un spectacle aussi affligeant, ne peut nier que le système 
nerveux^ dans Tétat aîgu, présente une irrégularité 
tout i fait alarmante et extraordinaire. Cependant, dans 
les fièvres rémittentes , on n'osera janfiais dire que cet 
ensemble Ae phénomènes est produit par une inflamma- 
tion delà moelle épinière oit de l'encéphale , puisque le 
quinquina administré a temps et avec habileté, rétablit 
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{>romptepient le calme ^ dans toute la machine sî forf e- ' 
ment ébranlée! 

Puisque j'ai prouvé d'une manière invincible que 
les foyers principaux de la sensibilité physique et ani- 
male sont fortement ébranlés dans les maladies aiguës , 
dont je yieqs de parler, quoiqu'il n'existe pas dephlo- 
gose proprement dite , ne serait-il pas ai^ti-logique de 
soutenir que cette excitabilité nerveuse ne peut exister 
avec le type continu et constituer ce que Von a cou- 
tume d'appeler fièvre maligne , laquelle se manifeste par 
le trouble des facultés mentales, le pouls petit, vif, ' 
serré , les soubresauts des tendons , un abattement pro- 
fond des forces nerveuses et motrices, des yeqx tantôt 
mornes, tantôt ha'gards, des traits altérés, etc. Certes, 
après la mort on peut trouver des épanchemens au cer- 
veau , des eagorgemens aux poumons, des rougeurs 
gastro-intestinales. L'irritation purement vitale, dans 
le principe, du cerveau et des autres nerfs , peut déter- 
miner des congestions sanguines dans les didferens vis- 
cères et même des phlegmasies , comme on l'a observé 
lïans le typhus qui n'est qu'une Gèvre putride maligne 
de la plus grande intensité. Mais il arrive aussi qu'où 
ne trouve aucune altération qui puisse expliquer les 
phénomènes morbides, comme M. Andral lui-même 
Ta remarqué. Je me rappelle fort bien que, lorsque j'é- 
ludiaîs la médecine à Montpellier, un -malade mourut 
dans la salle chirurgicale , avec les symptômes de la fiè- 
vre aiaxique. y>/. Delpech , assurément bien versé dans 
les autopsies cadavériques, dit, dpns sa leçon, qu'il 
n'avait découvert aucune lésion qui fut en rapport avec 
le délire. D'ailleurs la thér.ipeutique contre laquelle se 
sont brisés et échoueront, sans cesse tous les systèmes 
Tome IV. Décembre i834. ^4 
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médicaux , doit souvent éclairer le médecin sur la nature 
ou les caractères fondamentaux des maladies. N a-t-il 
pas été sanctionné par Texpérience la plus éclairée que 
les antispasmodiques, les toniques, surtout le quinquina , 
employés avec tant de succès par Sarcone ^ dans Tépi- 
démies de Naples , et Dehaen, professeur de clinique à 
Vienne en Autriche (i), ont fréquemment arrêté cet 
éréthisme nerveux général , relevé les forces anéanties , 
et conservé les jours à ceux qui étaient sur le point d*èlre 
enveloppés du drap funéraire. Je ne dirai pas pour cela 
qu'il n'existe qu'une méthode pour le iraîiemcnt de cette 
fièvre terrible.* Loin de moi une opinion aussi exclusive 
qui conduirait à de graves, erreurs •, il peut survenir 'pen- 
dant son cours , chez des personnes jeunes , d*uu tempé- 
raii>ent pléthorique , des fluxions inflammatoires sur les 
organes appelés nobles dans les temps antiques 5 le pra- 
ticien instruit et doué dii tact médical devra combattre 
par d<^s émissions sanguines, surtout locales, ces com- 
plications- qui peuvent être favorisées encore par l'effet 
du spasme fixé sur les parties les plus essentielles à la 
vie. Ce n'est véritablement que par la méthode appelée 
analytique par le grand Barthez^ qu'on peut traiter avec 
succès toutes les maladies aiguës où les indications thé- 
rapeutiques varient souvent <lu matin au soir. Mais, 
quoiqu'il soit vrai que des phlogoses puissent survenir 
dans les différentes périodes de la fièvre ataxique ou 
maligne f je persiste à soutenir que l'exaltation morbide 
des nerfs peut se présenter, avec le mouvement fébrile , 
sans inflammation de l'encéphale et de ses dépendances, 
comme on le voit à la suite d'affections morales pro- 

(i) Ratio medendi defebribus màUgnls, tom. II. 
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fondes, telles que la 7i05£a7^ie^ des revers de fortune, 
des études trop continues , un amour brûlant et malheu'- 
reuic , ou bien par Tabsorption de miasmes provenant 
de la décomposition de substance^ végétales ou animales 
qui a lieu dans les marais , les cimetières et les lieux où 
il y a agglomération de malades^ sans que Tair puisse être 
renouvelç-fluffisamment. 

Quoi qu'en ait dit M. Broussais , il est impossible de 
nier Texistence des fièvres appelées essentielles par les 
anciens ; dans certains cas , et même d^uue manière épi« - 
démique , la fièvre putride , en particulier, avec tout le 
cortège des symptômes d^altératipn sanguine qui la cons- 
titue , se présente aux yeux du praticien dépouillé de 
tout système , qui croit avec raison que la véritable mé- 
decine n'est pas le fruit des travaux d'un seul homme, 
mais de Texpérience éclairée de tous les siècles écoulés 
depuis Hippocra te jusqu'à nous. Ne faudrait-il pas être 
bien injuste pour avancer que Baillou^ Stoll , Pringlcj 
Pierre-Frank , Tissot , Baumes , 'Hildenbrànd et une 
foule d'obset^ateurs du premier ordre se sont toujours 
trompés, lorsqu'ils prouvent par leurs écrits impérissa- 
bles qu'ils guérissaient souvent cette fièvre si dange- 
reuse , par les acides , les toniques , commele quinquina, 
les anti-sepliques excitans, comme le camphre? Quant 
à moi , qui ai quitté les bancs de l'école av^c un esprit 
exempt de toute idée hypothétique, et qui ai toujours 
cherché à étudier les maladies telles qu'elles sont sur 
Thomme, j'affirme que, d'après {a séméiotique et La 
thérapeutique qui sont les premiers fondemens delà pa- 
tholqgiéy il y a une fièvre nommée putride par les mé- 
decins de Tantiquilé (i). 

(x) Les expériences fort importantef de M. Gaspard^ médecin fort 
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Ijr fièvre inflammatoire qu'on observe souvent chez 
les mdividus jeunes et sanguins , n^est pas plus une 
gastrchentérite cjue la précédente j de même que cette 
dernière maladie n^est pas la fièi^re bilieuse. Je nai ja- 
mais pu comprendre comment un médecin à la tète d'un 
hôpital , avait pu avancer tant d^hypothèses chiméri- 
ques (i)! 

La variole , la rougeole , là scarlatine , le choléra 
des Indes, la peste, la vérole ou plutôt toutes les ma- 
ladies tant aiguës que chroniques , n'ont-elles pas une 
physionomie qui leur est propre et qui empêche le pra- 
ticien de les confondre ? Il en est ainsi des fièvres que 
j'appelle g:cne/a/e5, parce que tout l'organisme est pro- 
fondément ébranlé. Certes, il y a des inflammations de 
l'estomac et des intestins 3 mais elles sont beaucoup moin$ 
communes que les phlegmasics pulmonaires , et cepen- 
dant on n'a jamais pensé à fi^er dans celles-ci , le siège 
des fièvres essentielles. 

Kegarder les phlogoscs gastro-intestinales comme la 

distingué de Saint-Étienne-sur-Loire, et Tondes élèves lés pins nujr- * 
qnans de récole physiologique , n'ont-elles pas prouvé d'ailleurs que 
des matières animales on végétales en putréfaction injectées dans 
les veines des animaux pouvaient produire tous les symptômes, des 
ûéftw putride et mçiiigne? 

(i) U est juste de reconnaître toutefois que dans ces demiera lempa^ 
le chef de Técole physiologique s'est beaucoup amendé. Sa plume 
laisse échapper quelquefois , depuis un an surtout, les mots nature 

médicatrice, principe vital ^ ré<iction fébrile qu'elle a repoussés avec 

tant de colère pendant plusieurs années. Encore un peu et 3L Srous- 
SMS sera auê%i ontologioe que nous. Je ne désespère pas de le voir 
avant deux ans faire un pèlerinage à Montpellier pour achever de 
se convertir et pour abjurer pleinement ses erreurs aux pieds de 
l'effigie à*Hippocrate, 
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cause des fièvres bilieuse , muqueuse ^ putride 9 ataxi- 
que^ c'est ensevelir la pathologie dans un^ chaos et 
an^ntir à jamais la médecine pratique (i)* 

Troisième question, -r- Peut-on toujours expliquer 
t action des médicamens sur f économie animale!^ 

Si celle question n'avait pas été proposée pour être 
discutée dans le congrès scientifique de Poitiers, je 
m'abstiendrais de m'en occuper. Pressé par le temps , 
je m<i borne à choisir pour exemples le quinquina ^ le 
mercure , Yémétique , et la belladone* 

Avant que le géuie gigantesque de Christophe Colomb 
eut découvert un monde dont les fastes historiques 
des peuples n'avaient jamais fait mention , les médecins 
européens et asiatiques n'employaient contre le type in- 
termittent que les évacuans des premières voies , les 
plantes amères , telles que la gentiane , la centaurée | 
Tabsynthe (qui est encore le quinquina du peuple des 
campagnes), les écorces de chêne , de marronnier des 



(«) Après la lecture de'mon Mémoire , il y eut une discussion. Se 
vis avec plaisir que les vieux et même les jeunes praticiens, à Fexcep* 
tion d*un seul , encore plongé dans les ténèbres du Brouisaisisme^ qui 
avaient réeUement observé les maladies , ont partagé mes opinions 
sur Texistence des fièvres putrides et malignes. Cependant, quelques 
médecins ont dit qu*à la suite de la fièvre putride on trontait dans 
les cadavres des inflammations du tube intestinal, et ont cité la do» 
thihentériiey mot encore barbare de la façon de M., Bretçnneaa, de 
Tours, qui se plaît à créer des termes pour être auteur original. 
Toutes ces pblogoses et la dotbinentérite qu'on a pu découvrir sur 
quelques personnes, ne sont véritablement que des effets de l'alté-' 
ration des fluides stagnans dans le tube intestinal^ ou expulàés par 
la membrane muqueuse qui puise sans cesse dans lu maice sangiiidÀ 
les' matériaux excréteurs et nuisibles à Téconomie animale^ 
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Indes , de saule , etc. , etc. Par ces deux méthodes de trai- 
tement , ils obtenaient des succès dans beaucoup de cir- 
constances. De temps immémorial , les Péruvien s'^«Juî 
étaient parvenus' à un certain degré de civilisation , et 
qui , par un sentiment naturel à Thomme et à beaucoup 
d^animaux, avaient cherchç à découvrir des remèdes pro* 
près à guérir leurs maux physiques , connaissaient Teffi- 
cacité merveilleuse du quina contre les affections inter-^ 
mittentes endémiques , dans des contrées que Tart de 
rhydraulique n'avait pas encore desséchées. Par une 
juste haine contre leurs barbares oppresseurs', les infor- 
tunés habitans du Pérou enveloppèrent pendant long- 
temps d'un secret comme religieux la vertu fébrifuge 
de Técorce dont ils^e servaient avec tant de succès contre 
les fièvres périodiques. Heureusement le çecret si fatal 
k rhumaniié souffrante fut dévoilé. La cour d^Espagne 
envoya bientôt du quinquina en présent à toutes les fa- 
niilles royales d'Europe. En peu de temps de nombreux 
uccès méritèrent à ce végétal le nom de spécifique du 
ype périodique. Au dix-septième siècle , Sjdenham 
contribua beaucoup à propager l'emploi de .ce remède 
héroïque , qui depuis a toujours été regardé comme 
c moyen thérapeutique le plus propre à combattre les 
àfi*ections intermittentes , rémittentes , insidieuses^ sur- 
t ont lorsque les complications qui accompagnent ces ma- 
ladies ont été détruites. 

Le sulfate de quinine est aujourd'hui la préparation 
la plus employée , à cause de la quantité très petite qui 
suffit souvent pour anéantir le type périodique f sans 
fatiguer l'estomac. 

A toutes les époques de la science , les médecins pra- 
ticiens) et surtout systématiques , ont cherché à expK- 
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quer de quelle manière les médicamcns dont on se sert 
dans le traitement d(^s maladies agissaient sur récono- 
micu. L'homme , par un instinct naturel qui le conduit 
souvent à s'égarer ou à faire d^s découvertes , cKerche 
toujours à pénétrer la cause des effets dont il est le té- 
moin. Aussitôt que~le qukia fut connu, chaque méde- 
cin y d'après son système , voulut se rendre raison de sa 
vertu tout à fait admirable. Pendant que ks doctrines 
humorales régnaient encore dans les écoles des 17® et 
18" siècles , on prétendit que le quina agissait comme 
anti-scptique ,c'cst'à-dire qu'il arrêtait l'élat putride 
des fluides et empêchait, par cette action , le retour fé- 
brile. LessolIdistes,'ou les dynamiques tels que Cullen, 
regardaient l'écorce péruvienne comme un puissant to- 
nique qui ne guérissait les fièvres qu'en fortifiant l'or- 
ganisme. . Cette explication esl,assez platriible, puisque 
les amers qui sont des toniques fixes obtiennent chaque 
jour des succès bien remarquables dans les fièvres d'été 
et d'automne. L'illustre Puyo/^qul , vers la fin du siècle 
passé, remporta plusieurs palmes académiques, quoi- 
qu'il n'habiiàt qu'une petite ville du Mîdiv, le praticien 
de Castres , dis-je , voulutaussî donner une théorie sur les 
qualités éminemment fébrifuges du quina , et prétendit 
qu'il ne détruisait le type périodique , qu'en détermiifant 
une surexcitation du système afiériel , comme l'annonce 
quelquefois la force qu'acquiert le pouls, après l'admi 
nistration de ce médicament. La secte moderne qui s'est 
orgueilleusement parée dé couleurs physiologistes, 
comme si avant son avènement sur l'horizon de la mé- 
decine , les vrais principes de la physiologie n'avaient 
pas été posés d'une manière durable par Bordeu , J5ar- 
ihez y Grimaud y Roussel ^ Haller, Dumas, Lordaty 
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Cliaussier^ Bichat,cic.\je le répète , les docteurs phy- 
siologistes, en ir'autres M. Bégin^ Tune des colonnes 
les plus solides de l'édifice médical du Val-de-Grâce , 
ont prétendu que le quinquina n'agissait que comme 
révulsifs en produisant une irritation générale des vais- 
seaux sanguins. Je ne m^arréterai pas à combattre une 
pareille hypothèse qui est chaque jour contredite parla 
saine observatiob. Quant à moi , j*ai toujours pensé que 
le quinquina était doué d'une propriété 5MÎ ^éTiem, 
d'une action tout à fait spéciale sur le système nerveux. 
On ne peut point dire , en effet , qu'il agît seulement 
comme anli-»pasmodique, puisque ropium , le premier 
des caïmans , échoue souvent et même peut devenir nui- 
sible dai^s le type rémittent ; lorsqu'on a dit qu'il agis- 
sait comme tonique ou excitant sur l'orgaoisme , d^où 
vient que !<? sulfate de quinine qui est privé du tanin ^ 
principe très fortifiant , enlève les fièvres périodiques 
comme par enchantement? La solution d'une pareille 
question me parafît d'ailleurs au dessus de rintcllîgence 
des médecins les plus éclairés. Le quinaseul ou combiné, 
guérit parfaitement le type intermittent et rémittent 
essentiel , lorsqu'il est mis en usage par des mains ha- 
biles. Vonjoir expliquer de quelle manière il guérit, 
c'est se perdre dans des supposîlious. frivoles et renou-. 
vêler les plaisanteries fines et spirsiueîles de Molière sur 
Topium. Dans la médecine comme dans toutes les autres 
sciences physiques et morales , il y a des limites que 
resprit hiïmiaîii ne pourra jamais franchir. 

Jp passe au mercure y considéré comme anti'syphilU 
tique. Quelle que soit la variété des setilimens qu'on 
adopte sur l'origine de la maladie vénérienne, il est 
croyable qu'elle ne parut qu'après , ou bien au moment 
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dé la découverte des ludés occîdentaîes. A-t-èlle prh 
naissance en Europe ou bien y à-t-elle éié importée des 
rivages de Samt-Domingue ? C'est ce que je ne veux 
point décider, puisque les tncdecins les plus érudits , 
lels quyistruc j Sprengel ^ etc., ont des idées diffé- 
rentes feur eeite matière. Ce qu'il y a de positif , c'est 
que lorsque la sypliilis parut en Espagne , en Italie , en 
France , elle exerça de grands ravages , faute de moyens 
tkérapeutiqiies convenables. Les praticiens essayèrent 
pendant long- temps toutes lés ressources de la matière 
médicale, sans beaucoup d'utilité. Heureusement Ta- 
nalogié inspira à quelque liomme de V^i^^s o^ bien à des 
personnes du peuple , Temploî du mercure dont on se 
servait pour guérir la gale des troupeaux. Les expérien- 
ces se mullipllèrefal partout et bientôt on put regarder 
ce meial comme le spécifique de îa syphilis. Quand on 
commença à employer ce médicament , on Crtit qu'il ne 
pouvait anéantir le virus vénérien qu'en l'expulsant par 
les glandes salivaîrcs ; il arriva souvent que, par l'eÛet 
d'uu ptyalîsmc: trop abondant et trb}) prolongé , beau- 
coup de personnes périrent de cousonipiion ou d'éii- 
éîe; il n'est pas surprenant que les premiers essais d'un 
remède soient souvent accompagnés d'accidens gra- 
ves , parce qu'il faut dû temps pour bien saisir ses 
effets sur les dîfférens indîvidiis et établir ses doses 
d'une manière; générale ou particulière, et connaître 
quelle est là forme la plus convenable. Il en fut ainsi 
de Vcmèlîque , qui dèsle principe fût appelé anfîmoîne, 
à cause de la mort dont furent frappés plusieurs frères 
d'un couvent qui en avaient fait usage 5 une dose trop 
élevée. Ce dernier remède produisît même tant de mal 
par suite de l'ignorance de ceux qui Tàditinistraient, 



i 
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que la Faculté de Paris et les parlemens se virent obli- 
gés de défendre son emploi dans la médecine. Cest cette 
défense qui donna lieu aux lettres si piquantes e*t si sj>î- 
ritnellosde Guy Patin. Cependant lorsque des médecins 
habiles furent parveiius à fixer les doses , d'après Tâge, 
le sexe , la sensibilité des malades , l'éméiique opéra des 
cures nombreuses et fut regardé comme Fun de nos 
médicameus les plus efficaces , notamment dans le trai* 
tement des maladies saburrales des yoies digestives. 

Il n'est pas étonnant que le mercure ait eu des adver- 
saires , surtout à une époque où un humorisme absolu 
dominait Fesprit de beaucoup de praticiens. Les théo- 
ries galéniques qui n'étaient pas encore réduites à leur 
juste valeur firent penser aux hommes de Fart que le 
mercure ne pouvait guérir la vérole que par une saliva- 
tion copieuse , et nullement par une action qu'on ap- 
pelle spécifique^ ei qui est tout à fait inexplicable. L^Hip- 
pocrate anglais , si faible et si humpriste dans Fétiologie 
des maladies , paya le tribut aux erreurs de son sièble. 
La méthode que je puis nommer salii^aire fut cell%qu'il 
préconisa. Peu à peu les lumières se répandirent 5 le 
solidisme ou le vitalisme , fondé par les travaux de Fré. 
déric Hoffman , de Cullen , leva la tète et voulut s'as- 
seoir sur le trône de la médecine , occupé pendant un si 
long espace de temps par la doctrine humorale. Alors 
des médecins judicieux pensèrent avec raison que le 
mercure avait une autre vertu que celle d'évacuer le 
virus vénérien par les parotides. Le chancelier Chicoy^ 
neau, Fun des praticiens les plus célèbres de son époque, 
et dont les tâlens tout à fait transcendans rehaussèrent 
la gloire de Fécole méridionale , l'observateur de la peste 
de Marseille, modifia Fancienne méthode mercurielle 
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en s'opposaut auptyalismepardes bains et des purgatifs. 
À Tëpoqu^ où nous sommes , si j'en excepte un grand 
chirurgien de Paris , M. Dubois , les praticiens sages 
regardent comme inutile d'exciter les glandes qui sécrè- 
tent la salive. Feu M. Fages^KSjm fut sans contredit sous 
le ciel du Languedoc l'un des plus beaux ornemens du 
professorat français , ne jugeait pas à propos de faire sa- 
liver, et recommandait de suspendre le médicament, 
aussitôt qu'il y avait éréthisme pathologique des pa- 
rotides. ' 

Il çn a été de l'action du mercure comme de celle de 
tous les autres médicamens*, on s'est demandé mille fois, ^ 
comment guérit-il les affections vénériennes ? Les hu- 
moristes pensaient que c'était en évacuant le virus par 
les voies salivaires; les solidisfes, par une excitation sur 
les systèmes sanguin, lymphatique et nerveux. Mais 
s'il n'agissait que comme excitant, d'où vient donc que 
l'ammoniaque et tous les autres diffusibles n'obtien- 
draient pas un pareil succès ? D'autres , attribiiaQt plu- 
sieurs maladies à de petits insectes imperceptibles, ont 
regardé le^mercure comme un véritable poison pour ces 
animalcules inventés à plaisir. Ne voulant pas pénétrer 
dans les secrets mystérieux cîc Torgariisme, ni me lancer 
dans le vaste champ des hypothèses , je dirai avec tous 
les praticiens les plus renommés tant français qu'éti^an- 
gers , que le mercure a un mode d'agir inconnu , mais 
qui n'en est pas moins salutaire. Avant, qu'il ne fût 
connu , des familles entières étaient moissonnées au mi- 
lieu des langueurs d'une vie la plus triste et la plus dé- 
goûtante. Grâces à son emploi bien dirigé , cette âialadie. 
épouvantable par la dépravation qu'elle porte dans les 
fluides , les douleurs atroces qu'elle produit dans le sys* 



/ 
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terne osseux , el les ulcérations fétides , profondes qu'elle 
détermine dans le nez , la gorge , et les autres yiscérej^ , 
ou bien sur le système ôutané et musculaire ^ la syphilis 
dont les villageois qui ont toujours habité sous le toit de 
chaume de leurs ancêtres ont le bonheur do n'être pas 
infectés , n'efiTraie plus le médecin éclairé qui , plein de 
confiance dans TexpérieDce des temps passés et de tous 
les jours , a recours aux di^érentes préparations du re- 
mède spécifique. Qu'importe d'ailleurs au praticien de 
savoir le mode d'action du médicament , lorsqu'il est 
sur de la dose convenable et des cas morbides où ils doi- 
vent être employés ! L'école physiologique qui a voulu 
faire table rase en pathologie et en thérapeutique, n'a pas 
manqué d'expliquer la propriété médicamenteuse du 
mercure ^ d'après elle , ce ne serait qu'un remède per- 
turbateur, xxa réi/ulsif et un excitant des plus dange- 
reux , à cause des gastro-entérites , des pulmonites 
qui suivent sa mauvaise administration. Laissons toutes 
ces fausses opinions parisiennes se détruire peu à peu 
sous le poids insurmontable de l'expérience des siècles \ • 
quant à moi , bien persuadé que la découverte d'un bon 
remède est mille fois supérieure à tous les systèmes de 
pathologie les plus séduisans , je dirai que le genre hu- 
n.ain doit avoir une reconnaissance perpétuelle pour 
celui qui, le premier, eut l'idée d'employer les mercu- 
riâux dans la syphilis (i). 

L'émétique , dont je parlais un peu plus haut , agit; , 
sans doute à faible dose, comme vomitif oîi laxatif , et' 



(i) Qtii poarrait ûtùlté <fa*Û s'eftt trouvé xmé éonroiilid {>our nn aa- 
tear de nos joori ( H. ^vkond) qui b*« pts ciaûil âitmployBr 8«8 tcUIm 
k démontrer la non^xistence du virus vénémii!! / 
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jouit d^une action spéciale sur les fibres gastriques \ c'est 
le remède le plus fréquemment employé , lorsqu^on veut 
évacuer des matières bilieuses stagnantes dans les voies 
digestives , si toutefois Firrilabililé trop vive des mala- 
des ou la .diatlièse hémoptîsique ne contre- indiquent 
point son usage. Depuis quelques années la médecine 
jtatienne qui a porté ceis remèdes à des doses incroya- 
bles , s*est popularisée en France , quant à Témétique , 
et Texpérience a prouvé sous ce rapport en faveur du 
contro-stimulisme. 

Les travaux cliniques de Laennec à Paris , de Jlf. Bè- 
naben , mon ancien aioii , praticien fort distingué aux 
environs de Toulouse , et d'une foule d'autres méde- 
cins, ont prouvé que, dans les phlegmasies si fréquentes 
des plèvres et des poumons , Témélique porté depuis la 
dose de 6 grains jusqu'à 5p et plus dissipe Tinfiamma* 
t,ion la plus vive , ainsi que les engorgemens qu'on ap- 
pelle hépatisaiions pulmonaires. Quant à moi , qui a! 
exercé la médecine pendant douze ans dans le.s campa- 
gnes , je ne me suis servi que deux fojs de cette médi- 
cation : mais , dans ces deux cas, j'ai obtenu un succès 
qui me surprit. Je ne fis en effet usage du remède qu'au 
septième jour de fluxions de poitrine négligées, comme 
c'est la coutume chez le peuple de nos contrées qui pré- 
fère souvent confier sa vie à des commères plutôt qu'au 
médecin. Je suis porté à croire , en pnreil cas , que l'état 
phlegmasique des organçs respiratoires modifie d'une 
manière étonnante la vitalité de l'estomac , et que c'est 
à cette modification spéciale qu'on doit attribuer l'in- 
sensibilité de l'organe gastrique. Il reste une question 
à décider : Quel est le mode, d'action de ce remède ? 
Est*ce comme dérivatif qu'il agit ? On ne peut le croire, 
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p8»qH*il est aawz rçnuurquable que souTent pédant le 
cours de son administration rîen n^indique unepbleg^- 
masic gastro-intestinale. S'il agissait comme déplaçant 
une irritation par une nouvelle irritation , la gastrite 
et Y.entérite devraient se dessiner avec les symptômes 
les plus violens ; puisqu'il est d'observation que (plus . 
une inflammation est intense^ plus Faction des rubé- 
fians doit être énergique. Cette théorie est avancée par 
des médecins de notre époque qui veulent rendre raison 
de tous les phénomènes thérapeutiques et pathologiques 
par le mot vague irritation , qu'il n'ont jamais bien dé- 
fini. Il en est de ce 'remède comme du mercure, il opère 
des cures surprenantes par une propriété sui generis , 
agissant sur les systèmes sanguin et lymphatique. Son 
emploi dans le traitement des fluxions de poitrine est 
une conquête précieuse ajoutée aux richesses thérapeu- 
tiques déjà connues. ' 

Il me reste à e;caminer les vertus médicamenteuses de 
la belladone , qui possède des propriétés particulières 
pour dilater les tissus éreciiles et de structure muscu- 
laire , tels que Vins ^» le museau de tanche , le col de la 
vessie, etc. j etc. Depuis fort long-temps les oculi'sles , 
pour faciliter l'opération de la cataracte , en agrandis- 
sant l'ouverture de l'iris, font des frictions sur les sour- 
cils et obtiennent promptement le résultat qu'ils dési- 
rent. Par analogie , le professeur Chaussier eut l'idée 
de s'en servir sous forme liquide ou ^extrait dans les 
accOuchemens laborieux qui provieiment d'un spasme 
permanent du col utérin. La belladone par sa vertu nar- 
► cotique et relâchante détend l'orifice de la matrice, 
qui laisse *un libre passage à l'enfant que poussent les 
efforts synergiques du corps et du bas fond du viscèrfe. 
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Depuis ce praticien célèbre , on a employé la belladone 
avec de grands succès dans rétranglement des hernies 
inguinales sans inflammation de Tanneau \ il y a déjà 
quelques années les journaux de la capitale ont fourni 
une foule d^ observations les plus importantes sur le» 
résultats si avantagieux qu^on en a retirés dans plusieurs 
circonstances. Aujourd'hui ce médicament se tlrouve 
sous la main «de tous* les hommes de Tari. Pourquoi 
donc la belladone jouit-elle de cette propriété dilatante, 
tandis que Topium , la jusquiame j la ciguë , lestramo- 
nium éminemment anti - spasmodiques et narcotiques 
n'en jouissent pas? C'est encore un mystère impéné- 
trable pour le médecin. 

. Sans doute la belladone agit directement sur les sys- 
tèmes nerveux et^ musculaire ; mais comment se fait- 
il qu'elle dilate la prunelle , le col vésical , celui de* 
l'utérus , les anneaux des aînés , d'une manière qui lui 
est tout à fait propre ? Pour toute l'épouse, j'avouerai que 
je n'en sais rien* L'observation m'a prouvé qu'elle jouis- 
sait de cette facultémédicamenteuse à un haut degré; 
cela nie suffit : il ne m'en faut pas davantage pour en 
obtenir des effets heureux , lorsque j'aurai occasion de 
l'employer. 

Il me semble que j'ai assez développé mes idées sur la 
question .qui a rapport à l'action des remèdes sur l'or- 
ganisme \ certes, il y a des médicamens dont il est facile 
d'expliquer les propriétés actives, tels que les ton/^ue^ , 
les acides minéraux , les émolliens « etc. , etc. ; mais il 
en est d'autres dont les vertus merveilleuses saisissent 
souvent de stupeur le praticien réfléchi et confondent 
sa raison (i). 

(0 La section médicale da congrès scientifique de Poitiers ( qui , à 
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ANALYSES D'OUVRAGES. 

Clinique médicale de Phôpital Necker; 

Par J, Bricbeteàu , 

Hédfd» df «Blla4pitil, •!«. & ?ol. in«8. Fim» lli}S« 

Encore que nos richesses deviennent un peu embar*- 
rassantes , c'est cependant une idée à laquelle on ne aau* 
rait qu'applaudir que celle des médecins qui recueillent 
et publient de temps à autre ce qu'ils ont observé de 
plus important dans leur pratique , et qui profitent de 
cette occasion pour fiormuler quelques principes géné- 
raux propres à servir de base à des théories {Jus solide* 
que celles actuellement en vigueur. Toutefois , il y a 
une distinction a établir entre ces publications , dont plu- 
sieurs portent le mâoie titre et sont bien loin cependant 
d'offrir le même intérêt. Dans la Clinique médiciJe e 
M • Cayol , par exemple , nous trouvons des vues géné- 
rales qui s'appliquent à l'ensemble de la science et à la 
suite desquelles les faits particuliers ne viennent que 
comme des exemples propres à corroborer le raisonne- 



mon départ y se composait de 5a membres) a appronyé la «olation des 
deux premières questions ; il n'y a aacan donte qu'elle eût en le même 
sentiment snr la dernière^ si le temps avait permis d'en tntendre la lac* 
lurt et la diacnssioii* 
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ment. Des ouvrages faits sur ce modèle sont réellement 
utiles, font époque dans la srîence et contribuent à 
éclairer les esprits , en les ramenant dans les voies de Ta 
bonne , philosophie , de la ' philosophie hippocratiqùe. 
En est-il dé même de ces volumineux recueils d'oi^er- 
vatiojts qui ne font qu'offrir, réunis sous une formé 
plus compacte, cefs faits de détail qui encombrent nos 
journaux de toutes les couleurs et de toutes les dimen- 
sioiis et qui sont presque tous dus à là jeunesse làbo-^ 
rieuse qui se |>resse dans les salles dé nos hôpitaux ? Non , 
sans doute. Le premier genre de Clinique est précisé- 
ment celui qui est approprié aux besoins de notre époque 
où ce ne sont pas les faits qui manquent, mais les doc* 
trines , où ce ne sont pas les observations qui sont en 
défaut , mais bien le fil qui doit guider et diriger les ob- 
se^*vateurs. 

Quant au second genre , je ne veux pas dire qu'il sôît 
sans utilité aucune^ seulement il ouvré une carrière trop 
facile aux écrivains , et à la tournure que prennent les 
choses , il n'y a pas de raison pour que tout le monde 
ne devienne auteur. Jp voudrais bien savoir alors où l'on 
trouvera des lecteurs pour cette quantité de livres jetés 
tous à peu près dans le même moule I 

Aussi , même parmi les écrivains qui ne peuvent point 
s'élever aux travaux du. premier' ordre , il commence à 
s'opérer un mouvement rétrograde , qui les porte à se 
borner à des sujets restreints , à des sujets qui , à la ri- 
gueur, peuvent encore être regardés comme ayant besoin 
de quelques développemens et de quelques observations 
nouvelles. C'est à ce mouvement qu'a obéi l'auteur de 
la Clinique médicale de V hôpital Necker iH s'est borné 
dans son livre , à traiter quelques points particuliers de ' 
Tome IV. ^ecemire 1834. . aJ 
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pathologiç, fia ^V'SorçaPt • autant qu^ pQ33i}dQ ^ de t|r^ 
4e$ faiu qaelqu^çs iQ4.UQtion8 g/^érale^^ ]VIalHeuraq$^ 
Oieol^ dfll^I«^ si^i^ nAiérialUte à laquelle M, Bricheteai^ 
noa»|>araU fttaiphé, q^ Tuea '{[énerves »on% toujour# 
étroites et pàt p^u de porti^ç. Aiori , par as^gmplç^ €;it 
§'pçcapaDt des maladies du ççpur (p* i^^)., Tdi^ji^w 
4l9$ener» lop^meot sur TûiQuèpce évidçfi^.fj( méça^^ 

pjrçdncl^ï» dje» coçse^tiofls (et 4^ epapçfceçji^îis céfé? 
braw (çMcQS»|ii Y4fit4i^le fier vice que lui «i jrefid^ M^JW* 
choux % dout U sepUii^t Me^ à tort., ^a mettant i^j^ qu^i-^ 
tion u«j A4î qpîft'jç^t dcMJiiiMA:sç pour perfoi^ue) \ çt yii 
peH plttf li9iii( P' ^ii\^a ^càupa^tra les effets phyn-* 
qupf 4e^ iwpre^içç^lftçralepsi Ww indiqués p4r Fçkn^ 
Sv^i^t^n^ d4xts un pas^ge qud wiis fivoffts déjà iqIs plii^iv 
sieurs fois sous les yeux de nos lecteurs et où Xoj^ trpuya 
t^^t içntij&res Iç)i idées prétei^diiie» no|;veUes d@ q^el^yies 
pliilo;»opbes d^ no$ joi^s (i)t 

Pe HJLèfne on ^evm notr^ auteur s'^teudro avec con^** 
pfei«ft»ice sur r^xplor^on , ï^ ç^seï Iç si^'ge , les nuft^«* 
(^1^4^ diffé/rcflia ^rfiff4 4^ çqi?ur4^t. pn pftriantde IVrx- 
^/pè/e p^ i}xrfmf^^i^^^9 ^'^^% À pein^ s'il fera mention 
des constitutions médi^qfe^ et dj^ maladies généfuUs l 

{ji revanche 9. si rpccajsjon §e présente de làcber un 
petit 5arca«nie>oltairii9n conirp les «avans vitjili$tç8 e^ 
rçli§;içu^) ]VI« Brichete^n ne s'en fer>^. pas fau(e, «t il 
raillera f ort agréabl^pjiept Newton çt JBossuetj àl'ocça- 
sîw de JVppcalypç^ de çç sai^i Jean » qu'il surnomme 
brav^m^nt ïépileptique l Que vonlç^^-rvoqs ? C'est ainsi, 
que spn( faits les philospp]i^3 de cetti^ école : négligeant 

(k) Yo^r U note de h p. 90 4o 1*' yol. d^ ibçttp ^nnée 4j» i» 4^ciiis. 



dWorer Dieu, ili en lont raduii9 à s'adorer èux^mànveal 
jout ç«U o'eoîpèeb^ paj» qu'il ny Ait dans le lÎT^r d« 
M. Bricbeteaiii de fori lionne» ojbservdiioiis et des risr 
l|axIoDs très judioieuseâ : la pun. de la critique faiie-, 
c'est à celles 'CI maintenant que bous allons^ uqxx$ h^tar 
cher. 

Nous ironvQUS d^abordàk^. 5g j une. observation 
à^érjrfipçle ambulant marie) » survenu à la suite d'une sai*^ 
gnée ; elle offre ceci de remarquable^ que, malgré la pro^ 
babilîifide l'existence d'une phlébite déTeloppée à Toc^ 
caston de la saignée , on n'en trouva aucune trace' i leur 
lopsîe» Yoici , en peu de mou , Tabrégé de cette obser^ 
Yaiion qui a beaucoup d'analogues 9 et qui doit rendre le 
médecÎB trèa prudent dans l'en^ploi de la plua petite 
opération cbes les sujeù mal disposa ( i ) :. . .^ 

(( ... La saignée fut faite avec le plus grand aoin par 
un élèi'e très exercé y avec une lancette qui n'avait point 
encore servi. Néanmoins, une tumeur piilegmoneuse le 
développe aux environs de la saignée et a la partie iur 
terne dq bras. On fait dans la même journée donx ap^^ 
pUcations de sangsues ^ dea émoUiens sont oontinuelïé^ 
ment appliqués. Cela n'empÀche p^ le développement 
d'un éryaipèlc qui coïncide avec un écouloment de pirs 
par la plaie de la saignée, lorsqu'on comprime lemem* 
bre de bas en haut ^ de^ nouvelles sangsues sont appU^ 
quées ; on y ajoute des boissons aiguisées par 1^ tartre 
stibié.' La maladie fait de rapides progrès; la malade se 
plaint de frissons , de malaise général ^ le pouls eat.&i^ 
ble ^ fréquent , et, nonobstant la nature des faoiasons , il 



(f) Plmîeaii fioiA nQw «sÂiis tu aimî4s* éfftij^eêMumtMsaiftfàv 
k roMUîim Aê rsfipUeAlioii d'un ickm^ iW '^iùêt^êiff^^ tie. . 
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y a une consUpaiîon opini&tre. Bientôt le bras gauche 
est totalement envahi par Térysipèle, avec un gonflement 
considérable de tout le membre. Un Vésicatoire appliqué 
sur Tavant-bras n'empêche pas Tinflammation de s'é- 
tendre et de gagner le tronc. ..; la respiration devient 
difficile, le sommeil nul ou troublé par des rêvasseries^ 
on remarque parfois même un peu de délire... ; la mort 
arrive en peu de jours. Â F examen du cadavre, la rou- 
geur érysipélateuse , si intense pendant la vie , i^'existe 
plus \ la peau ne parait pas malade. La cavité abdominale 
. n'offre rien de particulier. Les poumons sont engorgés à 
leur partie postérieure... ^ le tissu cellulaire environnant 
les veines du bras, était engorgé et non suppuré. La 
veine médiane céphalique qui avait été ouverte, est 06/1- 
térée dfinsune petite étendue (i). La brachiale et la cé« 
phalique ne présentent aucune trace d'inflammation. » 

L'emploi de, la compression méthodique dans Vaseite^ 
compte aujourd'hui un assez grand nombre de succès. 
Nous devons à l'un de no^ collaborateurs ( M. Godelle ) , 
plusieurs observations de ée genre qui ont été publiées 
dans la Biblioth. médic. et dans la Revue, M. Bricaeteau 
en a recueilli aussi quelques unes parmi lesquelles nous 
choisirons la suivante; c'est la première qui ait appelé 
l'attention de l'auteur, lorsqu'il n'était encore qu'élève 
interne dans les salles de l'HôtclrDieu : 

K Marianne M'^'^'*^ , âgée de 21 ans , d'un tempérament 
sanguin , bien portante et bien réglée habituellement , 
commença, il y a environ six mois, par suite de Thabita- 
tion dans une rue très humide, à voir son ventre se 



(t) G*en lài à U y^ritéy nne trace àepftiéiUs, mais de pUébUe si 
bornée et li pea impertante, ^ne nom avons dà n'en tenir aacnn compte. 
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gonfler sans douleur. Au bout de troîsmois, la distension 
du ventre commença à rendre la respiration difficile ^ Tap- 
|>ëtît disparut ainsique le sommeil , etc. Entrée à THôtel- 
Dieu le a3 janvier i8i5, la malade avait beaucoup perdu 
de son embonpoint , sa figure était néanmoins colorée y 

' Tabdomen était très distendu, la compression n'y cau- 
sait aucune douleur, et la perciussipn dénotait une fluc* 
tiiation évidente. / 

La scille^ la. digitale , les drastiques n'ayant pc'oduit 
qu^une amélioration momentanée , Tépancbement s'ac- 
crut dans la suite d'une manière démesurée , et la ponc- 
tion devint nécessaire. On retira de Tabdomen une 
quantité considérable de liquide transparent et incolore* 
Palpé ensuite avec soin , Tabdonfien n'offrit aucun point 
engorgé ni douloureux. La résine de jalap associée au 
nitre , administrée ensuite, n'empêcha pas l'ascite de se 
reproduire, et bientôt une fluctuation manifeste indiqua 
une nouvelle quantité de sérosité épanchée dans la ca- 
vité du péritoine. On résolut alors d'employer la com- 
pression méthodique du ventre par le moyen d'un ban- 
dage lacé à la manière d'un corset , et qui emibrassait la 
totalité des parois abdominales ; on pouvait serrer ce 
bandage à volonté , au fur et à mesure qi;ie le ventre per- 
dait de son volume. Cette compression fut méthodique-, 
ment exercé depuis la base de la poitrine jusqu'au bassin; 
par consécjuent , toutes les parties du ventre éprouvaient 

' une pression égale. Les urines ne tardèrent pas à couler 
plus abondamment et éprouvèrent en même temps uu 
changement favorable dans leur couleur et leur densité. 
L'abdomen diminua graduellement de volume, et au 
bout d'un mois toute espèce' de fluctuation avait disparu ; 
la malade sortit quinze jours après , entièrement guérie, 
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aprè» avoir repris sa fraSckeur et sa ealoraÉloii ItaU* 

A VoccasioD des bruitâ du cœur, dans. le clMpilrecriie 
b6»» avmis iodi^é plus haot , M. Brichctean exp^iifte 
sucoessiveinent 1^ opinions dss divers expériiaentateiii^a 
et termine par le résomê suivant ; 

Ci ... Après avoir la ce que noùi venons d'exposer^ 
on ne peut s^empècher de déplorer la destinée dea etpé^. 
îiences physiologiqnec^ dans cette qnestion , comme dains 
bcaneonp d'antres ; ahisî ^ M« Bouilland contredit for» 
mellement M. Magendie^ Mé Piorry obtient de» titah- 
lats difftrrens de Mi Pelietau ^ et ^ ce qnieat pins fichent 
encore f M. Piorry^armede cesr^smltatad'exp^érimcsta^ 
tîon ^ qn il compare ans œuvrer de hr nature même ^ ne 
non» a pas semblé tout & fait d'accord avec M. Pîorrj, 
médecin de la Salpétrière, visilafnt deux cents malades 
par joitr^ faîsnrnt nn grand nomiire d'ouvertures de coda» 
vre& y et ne trottant pas le bruit de soufflet line fois snr 
vingt chea des individifs atteints podriâfift d'ossifications 
et de rétrécissemens des orifices dn cceur ^ et cependant 
ces individns se trouvent dans des condition» analogues 
« celles des sujets de ses expériences. Ce n'est pas ssM 
doute, 1» faute de M.. Piorry, si les conséquences ne 
«ont pQS pIusT^onrettses , mdisi la fanSe d'un m^îet bé^ 
risisé de difficultés. Qnâiità nous, si, faisani abstraction 
de tonte «x|iirL*imeDtàt^iHl , que nonsn'avons pa^ Àilr^ 
•et-qui ibousr paraît si fawtive en Tabsettcede I9 vie et avec. 
ks drsfiositioni»d'eaprit si diverses dedexpéritaemâ^^ 
di^idisônsHnbtts^'nÀa^ interrogeons les oBservations et 
jks .tmvertuiW' dd <An'pa qni nons sont propve»^ Jiéils 
fijbué^^ièrtms par«i regarde]? lesbr^iaitE^ anomsaiM dn o&oêc 
je<H>>n)e'lrrés«Iiibt deaHrtf|tréc»0énm»s de ses caviAér, et 
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àé délie des artères qui en nais^éftt, âfîhsi que de l^oèsffi- 
cation de ses valvules. » 

ApirèSà'ètreoccupéda rfiumatisme^ Axxpneumo-thdrax, 
deô vomtques du poumoH , des lésions cérébrales consé- 
cutives au3è affections du cœut^ des signes de la pértcar- 
ditâ y etc. ^ M. Brîcheiéau termine par Texposé de quel- 
ques observations bîeft propres à mettre en saillie leS 
phéfloïâénes qui dénotent le plus ordinairement la pré- 
sence des calculs biliaires. Dans ces divers sujets, l'au- 
teur me parait toujours avoir été un peu trop attaché à 
ce doute philosophique et à ce scepticisme réunis dont 
il laft lin Û gr«tid ôàs ({^< ^^ } , éi ^tri pourtaitt sotit pltts 
aptes k âéXtVÀvtt qif^à édffidï Y^^j ^^ ^^^^ ^^ coàit^ , à 
moirisde passer sa vie dans une perpétuelle inceïtilttde , 
il faut bien finir par s'attacher à quelques dogmes fon- 
damentaux , à quelques vérîiés-principes , qui reposent 
à la fois sur rôbservâtîôà: et ïè tàfeotïnement qui nous 
sont propres et sur la foi que nous devons avoir à Tob- x 
servation et au raisonnement des auteurs qui nous ont 
précédés. 

Je croîs, au contraire, que M. firîcheteau a été très 
bien iùspiré lorsqu'il • a formulé la sentence suivante 

<< Un^ya, a ïa rigueur, rien d absolu en médecine, 
et on a la trisle expérience que presque tout petit ètro 
contesté par des esprits tenaces et querelleurs : il doit y 
avoir à cet égard, dans l'art d'observer el d^anaîyse^ les 
faits, tine i^ectitude et une Bonne foi qui mettent un 
frein à la manie de disputer. » 

Ajoutons, pour couronner l^oéuvre , que notre auteur 
laisse parfois échapper des remarque^ que ne désavoué- 
rail pas le vitalismete plus ontologique ^ tetle que celle- 
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ci , par exemj^Ie, pai* laquelle nous terminerons notre 
analyse : * . 

« ... Ici les observations sont d'autant plus difficiles & 
faire, que le principe de la vie, inconnu dans sa nature j 
fait sans cesse varier les phénomènes observables • » 

Â tout prendre , M. Bricheteau nous a donné un livre 
qui tiendra honorablement sa place dans la bibliothèque 
du médecin-praticien. Gidert., 



Recherches anatomiques et pathologiques sur les 
maladies de P encéphale et de la moelle épi-' 
nière ; 

Par J. Aberchombie , traduit par M. Gehdriit. 
, . Denxièmê édit. Un vol» in-S. Paris. 

L'ouvrage de M. Abercrombîe dont la première 
édition date de 1818, est un des livres qui rendi- 
rent le plus de services à la science. La pathologie du 
cerveau si long-temps obscxire s'éleva dès lors, grâce 
à cet ouvrffge et aux travaux de quelques médecins de 
Técolé de Paris , au degré d'exactitude ou était parve- 
nue la pathologie du thorax et de l'abdomen. Le nom de 
M. Âbercrombie est donc lié aux progrès quisignalèreùt 
les quinze dernières années. 

C'est la deuxième édition de cet ouvrage , dont la tra- 
duction est due à M. Gendrln, que nous allons faire 
connaître à nos lecteurs. Quoique le traité de M. Aber- 
crombie ne nous paraisse point tout à fait à la hauteur 
des connaissances où Ton est parvenu, en France , sur 
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les maladies du cerveau, ce que le traducteur a fort 
bien senti ,, lorsqu'il s'est efforcé d,e combler les lacunes 
de Touyiage de M. Abercrombie , nous regardons ce- 
pendant sa publication comme un service rendu à la 
science, et en particulier à la littérature française. L'a- 
nalyse d'une çpuvre semblable est presque impossible , 
l'auteur n'ayant présenté que des tableaux incomplets 
de cbacune des maladies dont il traite ; d'ailleurs nos 
lecteurs ne retireraient que peu de fruit de descriptions 
qui généralement n'offrent rien qui ne soit ^onnu de 
nos compatriotes. Nous ptéférons donc, pour ces divers 
motifs , fixer l'attention du lecteur sur quelques points 
qui nous paraissent plus dignes d'intérêt. 

M. Âbercrombie entre en matière par la description 
générale des symptômes qui caractérisent les inflamma- 
tions encéphaliques ; il traite d'abord de la phlegmasie 
delà dure-mère. Le tableau qu'il en donne nous semble 
laisser trop de vague dans l'esprit , vice que M. Gendrin 
a sans doute cherché à atténuer en faisant suivre cet ar- 
ticle des principaux signes propres à cette inflamma- 
tion. Et ce qui ne contribue pas peu à ce vague, c^est 
la manière employée par l'auteur pour faire connaître 
les diverses variétés de forme que peut présenter l'in- 
flammation de la dure-mère: en effet, M. Abercrombie 
cite continuellement des fragmens d'observations con- 
statant ces différences , d'où résulte que lé lecteur ayant 
toigours l'attention fixée sur des exceptions, se forme 
avec beaucoup de peine une idée générale de la maladie. 

Les affections de la dure-mère , comme celles du pé- 
rioste, ont une marche très lente, ce qui dépend du mode 
d'organisation de ces deux membranes; et effectivement 
la mort n'a lieu que quand la maladie s'est étendue aux 
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parties Voîsii&e$. L^lnflâmmatlon de h dlite-ûièfea pdtif 
caractère constant tine douleui!' CifcGiiâcritÉi à la portiôik 
cfaflamfnéê; la lenteur de sa ïnarche est ëgalenierit ^ttn 
, éigne iqui peut la faire recontiaitt'é ^ Uhiài eHecf^t cotï"^ 
sécUtive à faltérâtion des ôâ, tantôt an CùnitaAtfS elle eti 
est la cause. Nous avons , pour nioire j^art , ohèëtité 
plusieurs /bis ces deux circonstances. L'itifîatnmatiôfide 
la dure-mère est une maladie rare, 61 elle pafta^e, ainâi 
que nous Tavons fait connaître, ailleurs , celle râtelé 
avec rinflammation' du feuillet ârachnoïdien qui la ta~ 
pisse. Quant aux autres phénomènes cérébrauit, et par- 
ticulièrement au délire que ion observe quelquefois, ifs 
dépendem toujours de la ccA'ncidertcc de Tinâammatioti 
de Tarachnoïde et ne peuvent servir à diagnostiquer la 
phlegmasie de la dure-mère. M, Ateïcrombie conseille 
comme principal traitement Tapplication dii trépan , 
pour donner issue au pus accumulé sous cette lîiem- 
brane , lorsqu'une violence extérieure en à provoqué le 
développement ^ n\ais nous ne partageons point cette 
opinion. Dans ce cas rinâammation n^est jantais Bornée 
à une région bien circonscrite des méninges , et Tappll- 
cation du trépan reniédierait mal à (a diffusion de cette 
suppuration ; les sujets succomberaient par le fait ae 
vastes méningites, ne présentant même que de très 
légères traces de suppuration, ainsi que nous Favons 
couàlate plus d'une fois après des applications malbeu- 
reuses du trépan. 

Quant j^ la simple congestion de la pîe-mére, aucun 
sig^e ne peut faire présager son existence , cette con- 
gestion s^ôbsérvant dans une foule ie malades qui n'ont 
offert que des symptômes fort vagues d'affection céré- 
brale \ il en est de même de la COng^tîon des sinus de 
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fâ dkrre-inè're. tJn signe àe beaucoup plue de valeur e«t 
l'écoulement du pus par 1^ conduit auditif externe : 66t 
ééÔtifeAléfit îndîcjuç en général qu^un foyer dépendant 
d'unéi inflammation de la dure-mère ou de la carie d« 
rocMer, à^t&t fait jour k Textérieur. M. Abercromhiey à 
ËiètCé 66Câ^ôtl , elle un fait non moins remarquable ]par 
Ift mùtx éubîté à iaqUetle il don^a lieu que par Vabsenî^s 
Ae paraljàîé observée, bien qu^un abcès considérable 
ëjdstàt dans le lobe gauche du cervelet. Ces faits ne sont, 
poiiit cependant très rares. Nous en avons vu plusieurs, 
que ncnië publierons prôcbainement. 

Soud lé Uotù dé méningite, M. Abercrombie traité de 
rîtiflfltofliffllofï dé Tarattuoideet de îapie-mèi^e , et rap- 
ppfie ptûdeurs observations intéressantes, recueillies 
cbe2 de jeunes âujefs^, observation^ qui viennent appuyer 
ce que nous avons écrit nous-mêmes sur la forme coma- 
to-convufsite propre à Ta méningite des ènfans« Jamais 
M. Abef erombic n*a observé de délire chez ces derniers* 
Ërifîti Ce médecin termine Tbistoire de la méningite par 
quefqae^ xùùU éur l*injection de la pie-mère» qui a pour 
effet dé détérmhiér tmê sur-excitatîon cérébrale» et par 
.la descri pilon dfe petits, fubercuîes développée sur cette 
dernière membrane vasculaire , à la suite de ménin^le 
^hônîque. 

Lé ramôlKsâemént dû cerveau est considéré par 
M« AbéTérômbie comme une suite de rinflammation de 
cet orgatié , et cette opinion développée avec iant.de sa^ 
gacite pat M. Lallemand, M. ÂbercrofnÙe la profisssait 
d^jâ lorâ de là première édition de son ouvra^p^ c'est-â- 
'dfrearântràpparition des Lettrés sUrTencépbale.^armi 
lés faitâ^ cirés par fauteur, 11 en est un qui jette quelque 
jotrr sur là théorie de Vencepbalïtè. C'est une para-. 
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lysie subite ayant tous les caractères de la paralysie 
apoplectique, qui fut arrêtée par l'emploi d'une saignée, 
La congestion dont cette paralysie était l'effet ayant 
cessé, le malade recouvra bientôt l'usage de ses mem- 
bres^ mais une deuxième attaque étant. survenue , de 
nouveaux symptômes cérébraux se développèrent et 
prirent un accroissement graduel de manière à consti- 
tuer une encéphalite des mieux caractérisées. Un autre 
fait qui mérite d'être mentionné est i^n ramollissement 
fort étendu du corps strié , qui , outre une paralysie , 
s'accompagna de délire comme sympjLôme principal. Mais 
nous remarquerons que l'observateur ne parle point 
de l'état dans lequel se trouvait l'arachnoïde , ce qui 
permet dé douter si le délire ne reconnaissait point pour 
cause l'inflammation de la méningée, inflammation dont 
le délire est l'effet le pins ordinaire* 

Le délire qui accompagne l'inflammation de l'arach- 
noïde et spécialement de la partie de cette membrane qui 
recouvre la convexité des hémisphères cérébraux, résulte 
de l'état de sur-excitation de l'encéphale, qui dans ce cas 
conserve encore ses fonctions, sauf seulement que celles- 
ci éprouvent un certain trouble dans leur exercice. Ainsi 
le cerveau ne perd pas la faculté d'émettre des idées, mais 
il les émet d'une manière anormale, en d'autres termes^' 
il délire. Cette sur-excitation cérébrale qui donne lieu 
an délire, peut également exister dans la première pé- 
riode de l'encéphalite de la surface des hémisphères , , 
pourvu que la substance cérébrale ne soit point altérée 
assez profondément dans son organisation pour que cet 
organe devienne impropre à l'exercice de ses fonctions. 
Au contraire la suspension plus ou moins complète de 
l'acte intellectuel , s'observe dans tous les cas de des- 
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organisation cérébrale, que celle-ci soit l'effet de Ten- 
céphalite, de rhémorrhagie , de la compressiop, ou 
d'une congestion extrême qui paralyse lactîon du 
viscère. Voilà ce que n ont pas assez senti ceux qui ont 
donné le délire comme caractère spécial de larachnitis, 
oubliant qqe celle inflammation ne s'exprime nullement 
par le trouble des idées lorsqu'elle porte sur la base du 
cerveau , vers rentre-croisement des tubercules quadri-^ 
jumeaux , et même généralement lorsqu'elle existe à la 
surface des ventricules latéraux (i). L'exisleuce du 
délire , dians quelques cas d'encéphalite de la superficie 
des hémisphères cérébraux , confirme encore cette opi- 
nion^ et en effet, dans aucune autre maladie cérébrale, 
la surface des hémisphères n'est autant sur-excitée que 
dans Finflammation des méninges. 

Parmi les faits curieux d'encéphalite ci lés par M. Âber- 
croïnbie, il en est un qui mérite également d'être noté , 
c'est un ramollissement du lobe moyen de l'hémisphère 
gauche qui eut pour principal symptôme un vomissement 
opiniâtre, l'estomac étant sain. M. Rostan a rapporté un 
fait semblable dans son ouvrage sur le ramollissement 
du cerveau. Le malade avait éié traité pour un cancer de 
Testomac. Ënfiii , pour M. Âbercrombie , le ramollisse- 
ment cérébral 'peut reconnaître une aliération particu- 
lière des artères , semblable à celle qui amène Wgangrène 
de certaines parties. 

Des inflammations cérébrales , l'auteur passe aux hé- 
morrhagies et aux alTeciions dîtes organiques ^ puis il 
complète son examen des maladies du cerveau par les lé- 

. ■ ■ — - t 

{i) Vojtz Jtecherches sur ^inflammation de l'aracJmoîde cérébmU « 
spinal; par MAI. Martinet et Parest-Diichàtelet. Paria, x8sx» 
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8ioQ9 de la moelle éfïmkrç et par le ^k^icriplim 4f»l{lHl- 
ques éuis morbidei do^ nçrfieu Cfï^iii parti^de ^Mmii^ 
de M. Âberçrombie présemaal woia^ djoMf:^t qii# k 
précédent^, nous çrojops mulilç de iioi|9 y iippeuMlr- 
S*il régne , comma uow Tavona dit e^^^ç^ipiiMiiçaiit 
cet article^ quel(jue yfgfBLC .4^m les d^s^Hplmm ife 
1\I. ÂbercrombJQ y il fanl avoir l^jfiitice dç dif« f m pp 
Taguc appartient bien ^pavent h h iii^ture d^^ «gJtdkff' 
dont II traite. M. Abercrombîe a trop eri^int d^ fÂHifil- 
liser, lorsque d'autre» ^ ^t tiPQp Jiàiéf d^ 1% ùà$te\ 
aus3i avec Touvraçe deftf . Al>ercfoi»bip »9 tr^iXVQi^triiii 
souvent embarrassé pour établir iifidî^9IM>AUi?#.>A^iliolf- 
lemeut , reste à savoir s'il ne &|it pas ^i^f Atue 
indécis sur le sié^e de quelques lé^iq^ qoe dVjonifir 
une foi trop entière à^ çevuinik figfa^^ 4i}S! fiamctémr 
lîauçs. ^1, jV|il'¥ï4mv 

wj I iii M i J li EJ » ■MW ipi'" ■ "" ! n t ' i 't . , ^.' 

1 . 



AsHjmtages et inoonvéhien$ de la saignée ^ans te rhvr 
' matisme aigu. — Luxations du fémur. '^ÈmpoisQn" 
meni par le sublimée — Traitement des tumeurs 
érectUes par le caustique.'-^ Maladie nerveuse siiir 
gulière. — Médecine populaire. — Racine d'astra- 
gale sans lig'e. — Usages de la violette. Qyal^. — 
Albumine végétale. 

JouitmI hebdomadaire (l ypov a mbp e t%^. - 
» Ineen^éniens de la ^ai^^ée 4<ins le rhumfttiiffa^fi^ 



deux disciples de Técole physiqlagiqut^ ^ k Vg^mm élv 
tmmuefi^ 4ll rhun^tisme ^ig^ p^p }e« é^ÛHlQ^ Sun- 
g^ÛA^^f Vw » ftîf SojQh^^y^m 1^ WiglM© g4i)i^rii^li5 iréî» 

kï ^ftlïgfUfîf f Niç^f j^e pr^^rpi^ pa» paiHidap» ç<9 gçAV^S 
4#.9lo ^l; ^pu5 i^^ûu^ jbor^erQH^ à jpiter ici udi fragWQiit 

d# h MpliqM d^ Mf ÇijpiHkmy , qui iwwiis p;ir<iit pffrii? 

: .* li s'^U â*u» &4mpr 4W qui avêit w§ vîolwM 
attaque d'arthrite rhumatismal^ A}gii$ , $t i|U^ M* R^ 
^l^e fi guéri iÇQ hMis^^n%h^itfoi4t J'ai4it qm Ç(9 tr>ai- 

c<pèt^5 i'ajputfi pémç qu'il ^tait vîcie^x, 

f ï° Ce naupde 4e Iraite^iiit était imprudent, 4iH«, 
p^rçe qu'en général ^q oe doH ppînt «bver à 9[q mêF^ 
lade une quanùté ilHW i^a^id^fftblo 4e Hi}g« l««» ««m^ 
deos que j'ai signalés comme pouvfttjt se dé^elçf^er i la 
^iiite 4e9 saig9~49s fortes et rép4iéçs nç sQUt poiiït.imiKT 
^ip^ires , jl'expéri^ppQ est ^à pour le démontrer, ^t, poujp 
^»# mQA hoQprisWe IçQnfrère » ait plu§ l'air 4« «roirq 
qijie j'ai avancé une h^ré&i? laédigala , je vais lui mew 
quelques faits dout j'ai été témoi» » ei qui vienneat à 
l'appui de 9)09 opîwou 4 ce sujei. 

ifi JMadame C*"**, femme d'unç faree ri^marquahld e| 
i^ 49 4^ ^V^ » est. ftUeint^ 4e métr^rrhAgie. Oa h 
saigne trois fois , on lui applique soiMi&t^ S^^SU^ « 
pmsepfio quairf^ ventouses s/carifiées au^ lomîi^i,sa 
peFte s'arrétfe» m^is elle tombe dans uuét^t 4« iai^lçssu 
. et de pâleur effrayant ; la digestion çç trouble p se çuf^ 
peiid 9 elle u^ peut plus rien suppprl^r et ii^upt enfin 
dlpauitiou, > 4 TaUlopsip^ Testomac n'offr^^it aucuji^g 
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trace de phlogose, tous les tissus étaient aa contraire 
manifestement décolorés. 

« Nobert , du 9* dragons , jeune homme de 28 ans 
et d*un tempérament lymphalico-sanguin., est apporté 
i Thèpital militaire de Lille , offrant tous les symptô- 
mes d'une grave encéphalite. Il est saigné trois fois , on 
lui applique en outre soixante sangsues ; Fencéphalîte 
est vaincue, mais au bout de huit jours Nobert est leu- 
cophl^matié , si bien qu*il aurait probablement suc- 
combé , si ses parens ne fussent venus pour l'emmener 
chez eux en convalescence. 

ce Je pourrais multiplier ces citations et parler de 
deux dames que j'ai traitées récemment d'engorgemens 
de la matrice au moyen de petites saignées , et cela d'a- 
près le conseil de M. Marjolin. Au bout de la huitième 
saignée , ni l'une ni l'autre ne pouvait plus digérer. Les 
sangsues ont été exemples de cet inconvénient. 

ce Je pourrais enfin parler d'un jeune soldat que j'a- 
vais il y a quelques mois dans ma division, et que j'ai 
fait saigner quatre fois pour une athrite rhumatismale ; 
ce jeune homme avait en même temps une faible bron- 
chite qui a donné lieu à une biK>nchorrée telle qu'il rem- 
plissait dix fois son crachoir dans vingt -quatre heures. 
Je n'ai pu me rendre maître de cet accident, dont les 
suites pouvaient devenir graves, qu'en donnant force 
looks laudanisés et en faisant appliquer sur le sternum 
un large vésicatoire. 

a Mais je ne crois pas devoir insister davantage sur un 
poiiit de thérapeutique sur lequel tout le monde est à 
peu près d'accord. 

a a' X>î traitement de M* Roche était vicieux \ ai-je 
dit^ eh bien! je le prouve en exposant tout simplement 



jca que la pnulqae a ^éimmtré; Le voici : quand on 
traite une arthrite rixiunalisiDale par k saîguée géiiérale 
uniquement, ou a beau la répéter huit foia^, comme Fa 
£eut Mi Roche 9 on ue parvient presque jamais à une 
cure complète , et en définitive » Ton est forcé d'appli- 
quer des sangsues. Yeut^on que la saignée soit avanta- 
geuse 9 il faxLt de prime abord la faire d'une livre à une 
, livre et demie , puis le lendemain la répéter. Que si , 
lualgré.ces deux saignées , ou trois au plus , le mal n'est 
pas. vaincu, l'on doit alors avoir recours aux émis- 
sions sanguines locales par le xJaoyen des sangsues. 
Que Mil Roche veuille bien consulter la pratique de 
MM. Bouillaud etPiorry , et il verra que, dans les cas 
d arthrite les plus intmises, ils agissent à fort peu de 
chose près couuue je viens de le dire, et ne saignept 
' point huit fois. 

ce Je publierai sous peu bon nombre d*observations 
qui tendent à confirmer ce q^c M. Piorry a avancé à ce 
siyet , c^est qu'au moyen de deux oh trois saignées co- 
pieuses , suivies de quelques applii ations de sangsues , 
Ton guérît le plus sûrement et le plus rapidement les 
rhumatismes articulaires aigus, quelle quo soit Jeur 
intensité. Les saignées géniérales que Ton fait en plus 
ne sottt vraiment d'aucune uiiliié. » 



Aîxhives généralts de médeeinc' (octobre i834). 

I. Luxation du fémur, — M. Gcrdy. chirurgien de 

l'hôpital Saint*Louis , h roccasîon de deux observations 

de luxation du fémur , Tune en haut et en dehors , 

Tautre en arrière et consécutive ( à une luxation en ai- 

Tome IV, Décembre i834. atl 
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riere et en haut) , toutes deux suite de chute , se livre 
a quelques remarques critiqués qu^il termine par le ré- 
sumé suivant : , 

« I. Nous ne reconnaissons que cinq espèces de luxa* 
tions de la cuisse , pour lesquelles nous proposons les 
dénominations suivantes : i® Luxation en dehors et en 
haut, luxation i7ia^ue; a^ luxation en avant et en haut, 
ou luxation sus-pubienne ^ 3^ luxation en avant et en 
bas , luxation sous ^pubien ne; 4** luxation en arrière j 
luxation sacro^sciatique ; 5^ luxation directement en 
bas y luxation ischialique. 

n n. La luxation sacro-sciatique est primitive ou con- 
sécutive. Elle est/caractériséé, i® par une faible rotation 
du membre en dedans ; ià? par la flexion de la jambe et 
de la cuisse.^ 3^ par uu raccourcissement de quelques 
lignes. 

« nL Dans l'application des forces extensîves desti- 
nées à obtenir la réduction , il faut avoir égard à la pos- ' 
sibilité de fléchir le membre qui s'articule inférieure- | 

ment avec celui qui est déplacé. » I 

IL Observations et recherches médico-légales rela^ 
iives à un empoisonnement par le sublimé corrosif; par 
le docteur Ollivier (d'Angers) , et Barruei. , chef des 
travaux chimiques à la Faculté. — Les trois enfans de 
la dame Nelisscn étaient convalescens depuis quelques 
jours de la rougeole dont ils avaient été affectés simul- 
tanément , quand le médecin qui leur donnait des soins 
prescrivit un demi-gros de proto-chlorure de mercure ' ' 
(calomélas)^ divisé en paquets de 6 grains , qui devaient 
leur être administrés de la manière suivante : L'aînée, 
âgée de 7 ans et demi, dut prendre i3 gr. en trois pa- 



queu.; le cadet, âgé de 3 ans et demi, xa gr. en denx 
paquets, et le plus jeune, âgé de deux ans environ , 
6 gr. , ou un paquet. Le 20 août dernier, la mère âdmi-^ 
nistra à chacun d'eux les dosçs prescrites, en délayant 
avec un peu d^eau , dans une cuiller d'étaim-, le médi- 
. cament qui avait été mêlé à du sucre en poudre. *^ Les 
trois enfans succombèrent après avoir éprouvé des acci- 
dens d'empoisonnement ; Faînée , au bout de trois heu- 
res ^ le plus jeune , au bout de onze heures \ le cadet , 
vingt- trois jours seulement après l'administration du 
prétendu remède. — L*élève en phai*macie avait, par 
inadvertance , donné du sublimé corrosif \>o\ir du calo* 
mélas^ — A Tautopsie des deux premiers sujets , on trouva 
la muqueuse de la cavilé buccale d'un blanc-grisàtre ; 
Yépitélium de l'œsophage s'enlevait par lambeaux rou- 
lés sur eux-mêmes. La moqueuse de l'estomac était 
rosée, friable et rouge-foncée dans le tiers intérieur dit 
viscère*, la muqueuse de l'intestin était rosée, etc. -— 
L'examen chimique de l'estomac et du résidu des ma- 
tières liquides contenues dans ce viscère démontra la 
présence du sublimé. La cuiller d'étain dont la mère 
s'était servie pour administrer à ses enfans la poudré sa- 
line fut aussi examinée. Tout rintérieui" de cette cuiller 
était tapissé d'une couleur brune-bleuàtre qui tachait 
le doigt : détachée par immersion dans l'eau distillée , 
cette matière colorée se précipita au fond du liquide* 
La substance qui avait été délayée dans la cuiller pour 
être donnée aux enfans , avait été décomposée par le 
métar de la cuiller, qui avait pris sa place , en même 
temps que la. base du médicament en avait éié séparée , 
et formait en partie le précipité métallique obtenu. — 
On prit pour point de comparaison une cuiller d^cta^tli 
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dwf U€|ueUe^ii délayai du çahmeli OQUe cuUhir Ail «b#- 
suite plo^ijée dans Toau ; Jt poudre se pi^écipUa a» foad 
(;t la su^*£ice de la cuiller n'offrit aucun ch^g^iuçiH de 
couleur* Cette mèu^e cuiller |)ieo essuyée , on y di^<^ 
quelques jgnûns de .sublimé^ avec une dexni^cuUlerée 
d'eau disXlUée., et à peine Xe contact dec?s corps e^P'il élé 
Qfété ^*à ianstan^ mèoie la cuilier noiroit et prit It 
inèoie napeet gue celui ajgnalé.plua ham* 

nL iDii traiumnnt 4ff$ umé^$ 4reciiUs ^ par QUiVr 
^ps Ji^^Mikh* «*- Cpnt^remeiftià rQpinian gâo^aie ; 
l!aiijU^]iir, <s'app«fai%t f ur ^s «uf^s obtenus ea A/igle* 
t^cre^par M* Ward/f^ ^ e^ porté à préférer aux -autres 
mé^Jliodes de Uaiiement ) r^pliça,tion du caustique. 

J^jfré^mUrt fois que le i^rui]gjen abglaia que nous 
fttnons de eûer, entpk>}ia cette inétUode , ce fut po»r 
p^e *t40M|ir irei^tile cwgénitale ( tw^ms 4Ubcutanjei4s) 
du v^nie d'une pièce de w sols , située au milieu du 
front d'uMB p^itfiifiUe, âcee de tjpciae iMtfî.. On eewri» 
U tumeur 4'un morceau 4'e«ipl9<«e de diacbylon , û§in^ 
h moi^ dwfnfA ou^t pioéi^Ueznwt une ouv.erture4çir- 
ciilaÂf)e«^t|ui pe#niit repplicaûpn. 4e la potasse caustique 
a« ecMtoe de la^maledie* di* Wardrop frotta la ponio» 
feniraie de k tniaeier jusqu'à ice que la peau devint d'un 
himi'fkmcé 9 ce qui eM^ Ie«ji«^de la désorganisation ; 
une esnliaire se forma , fiât >«liminée , et. dans tcois se^ 
■MÛiies laiguérison fut>eoniplete. 

A<ppliq«iiBe de cette maiiière., le ipoiasae caustique ne 
OMtte point de douleur, et elle réussit en une ou plur 
sieurs applicarions à déirutne et. à oUitérer les tissus 
^ascnUres qni forment 1 élément des tuieeurs érectiles» 
On peut, 4|uelque soit le volume de ces tumaurs, et 



qvelqtte «Ml lew sîk^^ utoît rccouf^ ii ce^ néthoclb i 
seulement^ il Sav^ ppencke gnikiè de ce pas cottfetidrè 
W fetofas liosffiatffâesi cm le caticev cut^pliâlcïd^ %^eù la 
tinneér ér9Ck\le ; caor 1er çwùati^e pourrait ètve ^atim 
> tm&ible dakia le preaîieY cas cpt il f»t JiT^iuageBS daftê^l^ 
aeèoaid. 



Bulletin viédicai de Bordeaux {it ûcf . 1834). : 

-.■'•■. j ' : ' ( 

L Maladie neivmksei «H^B^Une ledmve laite par k 
doGteuB^ G* Semmcla à^ivM^acaûâe réoflue lir Yjteéêéhi^ 
ndapontajuàna., Vûn des éoUbbocaieurt du Buité§in>y 
m publié danffxe* joinriii^l ^ Kektrait iuivadtqui JioM pu- 
Fakmériié d-àlreveprodâité . 

' <x . Introdueti^m « Ont a répété en tOKmMM^ qtt6 k md'^ 
4atii» 4^k foadwiBUff lea ofascrvatioos et fu# ka ftî^a^ 
•DoDs noire «àale^^paraYersimi; peaûètvepoo» loâ^jf* 
-ièf^ «t: lea ;clu<iièi*t& qui bien^ loaaeat vsorpQm la plaoe 
ik$ b«fiQta idàctiiitBn , fmitsdr Tempéirioiioe j laa taédé^ 
(àiuv^techeTc}iàaàqtele»SûA9 et les o&servatiixns, I>e 
ik^ hte- tendance gâa^rale à les rec«eiUhr« El poor^n^la 
Téâtéy eeM seiilametet dans leekamp de Fexpérience 
qM aetFoaTela'fcienoe de laTie. La théom et les lois 
4e'oettescieiiee'dîffi(BJiè de domnt être qw le tÛÊmmé 
4>îs rexpréssicmgéiiéraike. daa fetee^ dss règW pour les 
iiecboixBilireyJoprésSMrf leacelee^ I<à paptbolegie et 
k'ikéffapemiqit»^ ainsi ttaitéce.^ cpnrfspeei^eiis nikoK 
.ausreeliereliesidessanrans ; clki deyiJgidtxattieacpdtamMH 
ialei et pGsiti?«ft<. ■ ■ • •• : V'> i r . 

r Maîstôut en invfsqUft») àgrandÉ^ erte)ee ebsefirat^ 
elles fiifts , uooB detoM ke Moueiliit «)Mc>4Bfi 



4Sè* uarrA&ATtJiiB vâDicAiLK nkvçkun* 

trèmei les choisir avec discernement, les examiner avec 
attention ; contribuant ainsi à corroborer nos connais^ 
sances dans la théorie, ils contribueront aux prc^ès de 
la science. Sans ces précautions , quoi de plus facile , de 
plus vulgaire^ que de recueillir des faits ? Il ne s'agit 
que de jeter les yeux autour de soi. Dès qu'on ett de- 
mande, chacun s'empresse d^en ofTrir. Lcr journaux et 
les ouvrages regorgent de descriptions de maladies , de ré- 
sultats cliniques , de cas de médecine pratique ; cet usage 
porte un mortel pr^udice aux progrès de la science. Tan- 
dis que Tattention du lecteur se fatigue sur des maté- 
riaux d'une immense étendue, et qu'il consume ainsi un 
. temps précieux, l'esprit d'observation et d'analyse s'af- 
faiblit et se perd. Aussi, bien souvent on ne doit pas 
trouver injustes les plaintes de quiconque , lisant assi« 
duement les journaux et les nouveaux ouvrages, affirme 
qu^aucune découverte , aucune amélioration ne peut être 
ajoutée aux doctrines des siècles, et que si la science 
avait des préceptes moins certains, elle serait en danger 
d'être gâtée par les nouvelles erreurs de la théorie et de 
la pratique. Je me propose aujourd'hui de rapporter 
deux observations pathologiques qui me paraissent hors 
dû cercle ordinaire, et même tout à fait nouvelles dans 
rhistoiredes maladies. le pense ainsi que , sans compter 
la nouveauté 3e ces cas morbides et les études qu'ils 
exigent pour reconnaître leur nature et pour les guérir, 
ils sont d'une très grande importance, à cause des éclair- 
dasemens qu'ils préparent pour d'obscures recherches 
d'anàtomie et de physiologie. Pour mieux m'en assurer, 
souffrez que j'en fasse l'objet d'une conférence académi- 
que, qui 'me permettra de. profiter de. vos doctes avis 
^ur ce sttjetvDes deux observations, Vune sq rapporte A 
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une curieuse espèce de névrose 5 l'autre à une végétation 
morbide des muscles volontaires. Le3 deux malades qui 
lès ont présentées sont encore vivans. Je vais vous faire 
rhisloirede la première , me réservant de vous décrire 
la deuxièii\e dans une autre occasion , pqur ne pas abuser 
de votre patience par une trop longue lecture. 

Histoire. Un certain Viola, de la con^mune de Saînle- 
Anastasie , est le sujet de la première observation. Il 
compte maintenant vingt-six ans,~il est de tempérament 
sajpguin et très irritable. Il naquit de parens sains. De- 
puis lenfance , il était adonné aux excès de table et sur- 
tout à Tivrognerie. Dès Tàge de onze ans, il fut attaqué 
dé convulsions qui le surprenaient à Timprovistc, et 
pendant la veille et pendant le sommeil. Elles s*annon-? 
çaient par un cri perçant' et la suspension de tous les 
siens, puis le malade prenait rapidement la course ; il ne 
se" détournait ni adroite ni à; gauche-, il ne tombait pas. 
Les faibles obstacles ne Tarrêtaient point; il n'était re- 
tenu que par ceux qu'il lui était impossible de surmonter. 
Il arriva plusieurs fois qu'assailli de sa névrose ^ tandis 
qu^il était en face d'un escalier, il se sentait poussé par 
une force irrésistible à le parcourir avec la même célé- 
rité, niais toujours en ligne droite. Celte course rapide , 
fil elle n'était. arrêtée^ durait quelques secondes au plus , 
elle était de 20 à 3o pas. Alors le malade s'arrêtait et 
reprenaitses sens. Saphysionomie paraissait plusanimée 
qu'à l'ordinaire , ses yeux étaient brillans, mais son es- 
prit paraissait effrayé \ plein de qonfusion , il ne conser- 
vait nul souvenir de ce qui venait de se passer *, seulement 
il se rappelait avoir senti , avant de perdre l'usage de ses 
sens, l'impression d'un vent léger, d'une vapeur qui , 
montant dés pieds à la tète par l'épine du dos, venait 
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obscurcir ei éieindre son ihtelIJgence. Ce» convàlsicM^ 
contiiinèrcût & se montrer pendant sept ans , à des intfff^ 
valîes îrrdgulrers , maîa si faft rapprochée qû« «ojateitl 
Viola en éprouVait une où deux par jour. Dèt-^lors elles 
subirent un tbangemetti de forme. Au lîctî d'être pottasé 
à une course rapide, le malade tombait par terifê tlée 
roulait sur lui-même ters une seule direction , pen^fkfiit 
l'espace de 10 à 12 pas, ûvec In même suspension éés 
sens. Ce loitrnoiemeni , effectué d'une manière si con*^ 
stante et si régulière , durait juscju*à ce que la convùfsleQ 
fut passée , (jt qiic le malade eût reprfs ses afens. Ce n'é-** 
taîl ^!ns un seul crï comme auparavant. Déserts perçant 
et continuels accompagnaient le moûvetnent derorcAHôà.- 
Enfin depuis deux ans , les conrulsions , détenues plui 
frcquentes,se prolongent davantage •^L«totfiii6ienrtnt a 
cessé , et les mouvemens convulsifs les "^lus désordoiinié^ 
fui oïil succédé, les paroxismes se développent |)littéf 
dans la nuit que dans le jour; plutôt pendant' le sommeil 
que pendant la veille. A présent , il est tar*e qisie le ttiâ'^ 
lade passe un petit nombre de jours sans lê« épfrtrtît^r* 
i^otivent même ifs se répètent jusqu'à quatre Tôis ért un 
jour. îl est bon de remarquer qiie ^ ttréméllors en pét^ 
foxîsme, Tétat physique et niôpal dé ^tok tt'ést pas eil-* 
fièrement physiologique, et ijue de contrtiùèls accidrt* 
ïîêrvptîxl'affiîgerii. Il est très maigre. Se réveille sottvertï 
en sursaut, ceqtiî pi-esqùe toitjôurs est îe pi'éctti'afem' 
des cîonviiIsîbû$,et é^nt dans répiuedof sale tïtttàvtrtaSi' 
Ifïmêht âcco/npaghé d^'uti certaîri irémcruésbttettt. ^11 es* 
Irîslë , taciturne , facîîé à îfUtef ; sôtt fnià^ïrâtîntt "tel! 
éoftv^ent iïtéî^é "p^i^ flè^^'ïdées et dfes images fâirtastlqnerf 
qui je^teut le ii'^diifeW fian^ ses éspf h^. a ' 



IL Médecine populaire. — Des premiers nous avoqs 
accueilli avec empressement lés tentatives faîtes pour 
établiiv a I1ftifitAr<ib k presse «pilî^i^^ imc fifi9à$e mé- 
dicale en province. Plusiers fois nous avons ouvert nos 
coloiiiie^ auK fa^t» intév^ssaus |yubli«a par inBulIelin 
mêdi&a de BcMNleffiiirx. 

Ma)6Mrett3«iitem et flâne èm vUe« qi»e nous ne soair* 
mê&poiiH à mèmô<}fappréaier, ^ce ^ourikal &iijouvd''hm 
chatiglE^de fèrtné : il d&yfienivm journal populaire. Pki« 
gnan^le 1 i^atgodns^le sartom s'il ofibc «auvent à m» 
tèiïtcHif^ daa aviiclesi populaires dâ cette force : 

n .^^ Si naainteaaiït «n Franoe il arHvaiit ^'vn A9«- 
k ^vs^ti9mkUïni^k%% daignât sofMirù' xxaànàïyiàix 3€»u£- 
a frsliit,' ce fie serait que parce qoe, mu par un noUe 
k sentititsmi do phikutirepie ^ il ierait daiis une «ôrçen- 
n âiafi<»«ittra€ffrdiiifrii«, rapplicaiion desprinuripeacpi'il 
« «Krai&ci^^iàfttir Tari de gitérrr« AiiNi ^ «féoemmenis 
a oti a inftated iij|# surprise jmèiée dadmirmion f .un 
a '3ttt9iiarqiie digitede laùiettr du peupla^ a la Mtitëd'on 
4é 'Hcéldêût qoi p(mVait av^r des véfuitats gcav«»y (>ro^ 
«( âïgaer l<is aaoïMira empressés d'une diirutf ie éclairée. % 
• Si^ à4i lieu d'une basse flatterie ) leuieur eût «dteasë 
ftâe kfçeii à Vaugusêe personn0ge (^vti^ d'eilieiiri à 
ms^ué'la saigAéê) ^ sur tes ineonvéttiens qui peuvent 
l^ésuliei- d'une aaîgtiéeiosempestivè ^ dans le cas de <xmt» 
motion ^fàt^iLêmp\ér^n aof^^H po eo»rl*f&tenliOB eéelle 
itéii^ tirile^»t peti*Oziues<(|v«tBgèi'es i rarc^quiv» auf^ 
gustes ou non , sont bien plus expontes :Àe^^nl|dédtoi^ 
tètiÊiéiÊVq^'kt^mt'ésiitéVfOéfmttàm*fkAtmise. Alaîe^ine 
pMiéâie «ortie ii^Miê'piiytflt ^dfliÉant dépla^,e»it«itfi|9 
un journal médical, soit dans un jouinal pi^piêlésire* i 
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Journal de Chimie (novembre i834)- 

I. Recherches historiques , chimiques et pharmaceu' 
tiques sur la racine éC astragale sans f î^e ( astragalus 
exscapus , L-); par M. Fi^EVROT^de Dijon. — ^C'est le doc- 
teur Winter, professeur de botanique à Bude en Hon- 
grie , qui parait avoir le premier â&é Tatt^nlion des 
praticiens sur Temploi de la racine d'astragale. Il fut 
conduit lui-tnème à cette découverte par l'usage vulgaire 
qu'il en vit faire sous ses yeux aux habitans des confins 
de la Turquie. U n'est question , pour ainsi dire, que 
pour mémoire de cette substance dans les ouvrages 
français sur la maladie syphilitique. Aussi e^iste-t-il 
dans ces traités des erreurs sur la véritable détermina- 
tion de la plante et sur ses propriétés* essentielles. Ainsi 
le Dictionnaire des Sciences médicales a donné à l'as- 
tragale an ti* vénérien les caractères d'une autre espèce, 
de VastragaVus hamosus , L. M. Lagueau ; dans' son 
Traité des maladies {syphilitiques, a commis une erreur 
du même genre , en indiquant d'après le docteur Pinson', 
d'Avignon , que l'astragale sans tige croit aux environs 
de Montpellier. U est évident que cela ne peut s'appli- 
quer qu'à Vastragalus hamosus qu'on rencontre en 
abondance dans ce pays et dans toute I^ Provence , taû* 
disque Vastragalus exscapus est une plante des régions 
des Alpes et du Nord. 

Voici les. véritables caractères bo^uiqoes.de l'â50ra- 
galus exscapus. Diadelphie*décandrie L. -^^ L^iuni* 
neuses J. : 

Caract. génér, «— Calice à 5 dents , corolle papifTon- 
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nacëe ,.à carène obtuse , goasse à a loge$ séparées au . 
xnoyèn d'uoe cloison formée par le repli de la suture 
inférieure des valves : stipules adhérentes au pé(îole , 
pétioles qui ue deviennent point épineux, fleurs jaunes, 
calice non vésicul^ux. 

CaracU 5/7ec(f.— Pknte acaule, feuilles ailées, cou- 
Tertes, lespétioles surtout, de longs poils blancs ; folioles 
ovalea au nombre de a5 ou 3o^ fleurs coirrtemént pédi- • 
culées , réunies à la base des pétioles ; dents du calice 
longues et aiguës, corolles glabres ; légume^ ovales, 
aigus, mucronés, velus ^ sessiles et l^èrement com«* 
primés. 

Cette plante croit dans les Alpes du Valais, la Thu- 
ringe , F Autriche , la Hongrie et l'Ukraine. Sa racine 
est épaisse, pivotante, forte et charnue, ordinairement 
simple; elle se ramifie près du collet seulement : elle 
est longue de i8à ao pouces environ , de couleur brune- 
jaunâtre à l'extérieur^ marquée çà et là de cicatrices d'où 
partent les radicules , où offrant dans d'autres cas de 
petites nodosités. Cette racine desséchée est légère , et 
surnage l'eau ;• lorsqu'on la coupe , sa texture parait 
spongieuse, le meditulliwn est d'un beau jauue*scria. 
Cette bicoloration doit fournir un caractère spécifique , 
d'autant meilleur qu'il ne se rencontre peut-être dans au- 
ctine autre racine^édicinale. Elle n'a d'odeur bien sen^ 
^ible qu^èn masse , et elle est alors assez prononcée , et 
quoique sui generis, elle se rapproche de celle de la ré- 
glisse fraîche. Sa saveur est un peu -sucrée et aroma- 
tique. 

D'après les recherches chimiques de M. Fleurot , cette 
racine est composée : i* d'une substance particulière lé* 
|[ère9ient amère , soluble dans l'eau et Talcool ; a"* d'une 



4i9 LITTÉaAVVAS MéDICALS VMVÇAISE. 

r^ine aromaïkpt^ ; 3^ d'une huile grasse 9 if^ à\n prhuM 
otpe «ucrd fefnienteseible ) 5^ d'^niidtti } fi" cofin ^ de dii-» 
fjérèoia «els» 

. Ceet «Hiit doute an principe psviîcnlier, weSoémér^ 
soluble dans Teau et Talcool et dont rAnalogaeartcoiifse 
dans d'autres planits légunûiieuses s ^tiel'^9tsaguledoit 
9§L V^tm laxative* Lea propriétés mido*ifii|aea s'ejiplir 
^Iwraiant nûeux par la p^senoe de ia vecnie' ardbMM 

Toiyourf esl41 que les propriétés «ati^8yphili«h;uea 
liemarquables de la raoiue ii astn^gaius exsoapus oi»t été 
mises hors de doute par les travaux des médecina atte« 
i»at)ds et les obseévalioms ddnl M. lé dectenr Guynàt a 
ealpeleutt tout réedmmeui la Soééké MédieaWde lAimàk 
Si ces e'fTefs n'ont pas éié aasea amplaaseiil ceiBaàailés e» 
Ftaace ^ cela tient iiniqufnMfità là'dtffîeultë dea^pe»^ 
oiiret c«He r^ne. -^ Mode ^'admÎMsAi^tidb 3 

ftacine aastragaïe. • ^ô. 
Eau • tbj. 

finies bcxmHir jusqu'i réduction de 1 s oacesvi"-»- Prendre 
iiiie en deux £mb ^ le matin et fe mAt*- \ 
. Ji-élmllitîoQ prolongée n-igotite an désocté tpxe deVi- 
.«ttdetti. Il iMiudraii pet»t4lce mieux luxâidisiîtiBsr un ~ 
•ataeéfB |>eépèré en -ycil^m Jmr lèit^raeinearla 'qa»iÉîté 
d'eau vemloe perlée à 70^àt8e''€iëntif r^ qa-on kiaseraitôi 
^fttaeH pèadadt sb^è huit .ke«àn£9« & esi imporeanti4e 
ft'admimstrer le déeocté ou macéré que. réednimeniptf ér 
parés à raison de leur prompte altération. — La.raoiiie 
^astragale iHbtlé afasai dase la couipesitiim d\m aeb dont 
là (ottÈxsàm ae!i,cotti;&<éonai9iiél9 tkna ^» petit* ouvrage, 
mtifcillé : <iokièii0 muéd dcmif «râréa surf art de guérir 
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leçt prpbablie que lé i;<)^ ^^ }^^^x^(^ 4<H} ^f )iP#^# «fic^ 

On pourrait au^i .ppoipïoy^ af?ê ai^jav^ge feslmi ^ 
0.OUS forme 4^ l»lpl^9 m 1^ .4i!opi La <d(>6<e d'ei|AFalt 

dans 1;^ jpurfî4^. ^[^'^l^Ait <)bl^u £»i inoyea ^ TaL- 
C9plfi^ib)« cppti^nt p,^§ |4^. gf^finâfi quantité de piûv* 
cipe3 iicUf$,9 ip{ piM 4Vpid0P f M derra par ooQséqaent 

]^e sirpp ^ f0ii AV«e a livres de iraeme d^aattsagiâô , 
& liyr^$ 4e 4u^9.f 1 6 litres d'eau eluMiffise i âo^ esnlîgr. 
J^^pi-^^ a.4 h^r$$ de macératioD et d'agitation , ^a^ëduk 
d^ mwière à produire q livres de sirop ^ r-eprësentaBt 
e^virop 4 opce9 6 gaosd'iss irait \ ehaq»eoi|e« de si^^p 
.€09tçDant à p^¥i ^rès ^fco geaias d'extrait serait la dose â 
prenne matin et soir. 

II. Usages médicaux de la viçlette oué^le (vîola ovata^ 
viola primulifolia Pursh.) ; par jie docteiir Steph^it 
W. Williams, de Deerfield, Massachussettd) tradui^t 
et analysé par G. Trêve t (de Caen ). — Celte plante qup 
les Anglais ont appelée violette à serpent à sonnettes y 
est cQjif^ue ^en Amérique sous le nom de plantain à ser- 
pMlA4Qnn0ites* Ses puissans efie|8 €pntr« la çi^sure 
4q ^s dangereux reptiles sont attestés par pne ft)uiede 
&îts.qiii méritant toute fionûaace. Feule docteur Wells^ 
un ^j^ médecins les plus distingués de Tétat de Massa- 
e^u^^etts. , a raeonté au père de Tauteur de cet article uu 
faît £prt intéressant à ce sujet. 

Avant que le terrain aux ienvirons de DeerfieldfÀt dé-* 
&rÂchéy jon voyait autant de serpens à sonnettes qu'on en 
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trouve peu aujourd'hui. Un jour le docteur Wells fut 
ajppelé chez une personne qui avait été mordue par un 
de ces reptiles , et était en proie à tous les symptômes 
occasionés par la diffusion du venin ^ son corps était 
énormément gonflé, sa respiration laborieuse , sa peau 
livide. Aussitôt le docteur Wells fit faire une forte in- 
fusion de violette ovale, et en arrosa constamment la 
plaie et le corps. En peu d'heures , la tuméfaction di- 
minua , ainsi que les symptômes fébriles et le malade fut 
considéré comme presque hors de danger. Le médecin 
avait ordonné de lui &ire boire souvent pendant la nuit 
de cette même infusion de violette: mais le malade se 
trouvait si bien , que la garde devint négligente et s'en- 
dormit: retour des accidens. M. Wells mandé de nou- 
veau fit reprendre aussitôt Tinfasion précitée , et en or- 
donna la continuation pendant deux ou trois jours. Les 
symptômes s^évanouirent promptement pour ne plus re- 
paraître. 

Le docteur Thomas Williams , grand-père de Tauleur 

de cette notice , s'est toujours servi avec le plus grand 

succès de cette infusion contre la morsure des reptiles 

venimeux. 
♦ 
Enfin, le docteurStephen Willams rapporte une obser* 

vation qui lui est propre , d'un malade qui avait été moi^du 
sur le pied par un petit serpent vert. La jambe était 
considérablement enflée et la fièvre considérable. Le 
traitement an ti-phlogistique et l'eau végéto^minéralequ'il 
employa d'abord ne lui paraissant avoir aucune influence 
sur le développement des symptômes qui s'aggravaient 
rapidement, il eut recours aux fomentations avec la vio- 
lette ovale, et à un cataplasme fait avec l'infusion d« 
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cette plante et le son. Ce traitement eul un effet prompt 
et merveilleux. ^ 

Des fomentations du même genre ont réussi enlre les 
mains du même docteur, affaire disparaître en moins de 
quinze jours toute trace d'une ophtalmie chronique ré- 
belle. 

Les bons effets de cette plante sont-ils dus au mucilage 
qu'elle contient ? Quoique ce principe y soit peut-être 
plus abondant que dans aucune autre du même genre , 
on ne remarque pas dans les espèces les plus muci- 
lagineuses cette propriété alexipharmaque. propre à la 
\ioleite à serpens à sonnettes , et qui tient peut-être à un 
principe particulier que la cliimie pourrait découvrir. 
( jimerican Journal of ihe médical scienOss , févi^ier 
i834, n«a6.) ' 

IIL Coagulation de V albumine végétale par uneôU" 
rant électrique. — De nombreux points d'analogie ont 
d^*à été reconnus exister enlre ralbumine animale et " 
Talbumine végétale, M. Lassaigné vient d'y ajouter ^ le 
fait commun de coagulation par Faction de la pile. Il a 
retrouvé dans ses expériences à x:e'-sujet une nouvelle 
preuve de T explication de ce phénomène qu'il avait es- 
sayé de démontrer en 1819. Cette coagulation dans tous 
les cas serait due à la décomposition des sels contenais 
dans la solution albumineuse , et à l'action de l'acide 
.porté au pôle 'positif de la pile sur l'albumine végétale 
ou animale. En effet des deux liquides mis en contact 
avec chaque pôle de la pile, celui du pôle positif et dans 
lequel l'albumine avait été coagulée offrait une réaction 
acide et rougissait le papier tournesol, tandis que le 
liquide en rapportavecle pôle négatif bleuissait le papier 
tournesol rougi. 
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P/ui0 rf<? poissons. — Ornithorynque , zoologie. — * J5^- 
prft fie ioiV et ses dérivés. • — Magnétisme* -«» Êtee^ 
trtdté. — Ostéogénte.^'^ Prix Mântyon. •*-^ Pt^es 
de crapauds. — Effets de la raréjaction de 2Vu> à 
de grandes hauteurs. — Sucre de maUh 

ttott , e^< Oe JBoUigiié { hmtfh^UHl^^^ )f^^f ^> X^PV^ 
dm pluies dQ |»r%p{kii4&; Si à^ greapi^ijl}^ C9ifm4iliqi^â^ ^ 

v^t^ur^^ AVW vu U9 pb^QQi^^^ ngn n^Qijès ex^raprdi- 
n^Mrc.i c*ç$t IVppo^ritio^ si^bite à la suite d^un oi'age d*une 
<{ua9Uté pcodijg^ieuse de petits poissops longs d^8 à 9 lignes, 
qui sautillaient sur Therbe , daus un espace d^enyiron 4oo 
pas^ loin de toute rivière ou e^u empoissonnée. 

Caraùêère» Moologifues de Vo^tk^synque, »« Jl^ O^mn 
-ftâresse quei^ucajobser yation^ sur l'orttitboKjQijpii^^UUiis 
idiffèrant; lia peu de €i^$ de U. GefiSv^^-S^utrSiiUiifBfl 9 
exposée» dao^ U d«r»iàre sianc^ M. Omim aç croit .pM(|9e 
cet |Lniai«d ^iogoUpr» iK>apl^ q^» .quelque £^9)^$ yQim^ 
doive être séparé de la grande famille deji D^iuii«ii|ére$, 
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pour for^ner une classe à part. Ils ont en e£Pet y tous les ca- 
ractères fondamentaux de ces derniers : fluide lacté pour 
premier aliment^ poumons thoraciques non adbérens , 
renfermés dans une cavité fermée par un diaphragme com- 
plet 9 épiglotte entière et bien développée , reins placés 
haut dans, la région lombaire , et munis de vaisseaux arté- 
riels sécréteurs , pénis perforé , système tégumentaire coU'- 
vert de poils , etc:^ L'absence d'iin placenta attaché à l'uté- 
rus , et l'isolement complet dans lequel le fœtus se trouve 
de cet organe , au moyen de sa membrane d'enveloppe la 
plus extérieure, caractères coilimun^|du reste à tous les 
autres marsupiaux y ne suffisent pas pour prouver le fait 
de l'incubation , non plus que l'espèce de vestige siir la itha- 
choire supérieure du jeune ornithorynque d'un corps ana- 
logue à celui qui sert aux oiseaux à rompre la coquille de 
Fœuf à la fin de l'incubation. Ce dernier phénomène sup- 
pose deux conditions, existence d'un grand vitellus , pro- 
duit exclusif de l'ovaire , et présence de deux chalazes pour 
assurer au^erme une position rapproc];iée du corps échaufifé 
de la mère ; conditions qu'on n'a pas encore démontrées 
dans la, structure de Tœuf de l'ornithorynque. Les mono- 
trêmes et les marsupiaux sont donc de vrais mammifères» 
formant la sous-classe des ovo- vivipares. 

M. Desmarest communique les résultats d'un travail sur 
la formation de l'acide acétique dans les liqueurs vi-* 
neuses. , - ' 

Esprit de bois et ses dérivés. — M. Dumas continue la 
lecture d'un travail qui lui est commun aVec M. Peligot, 
sur un nouvel alcool , qui se trouve en dissoiiition dans la 
partit^ aqueuse des produits de la distillation du boi^. C'est 
par de^ distillations successives , et la disûlation en contact 
avec de la chaux , qu'on obtient cet alcool rectifié. Les deux 
diiimistes ont étudié ce corps et ses éthers, leur coni|K>si- 
Tome IV. J5ectf mire 1^34» ^7 
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lU ne dout^evA pp«%^e /d^ aquvçI alcool aç fmi^ tûeai^i 
r4inpl«^ç#r #j7^c «vy W^gP ^ é(u>iiomie T^kaol «te ne,44g9# 

. S^if^HéB^DV ^9.-^11. Ç^giiainpj émàH^i^p^ méd^ipe, 

• . I . ... 

Mf^gnetismcp — M. Ax^çp fei^ p«ft à r^c*4émw de pl»^ 
sîimr» ob/b^fvatioA^, iP^gpéijii^i^ faites ^muUa^émfat eja 
di^fucç liwx «t coçsijîgi^ejs dai^s la corr^ spond^ipcç. Il jgasist^ 
siir l'uitilUé d^oîs ob^jB^-vutiotas Q0nip»i;^ive9^ ^ipjeUe dé^ 
^h'oh çnij;i$tUafs de.$^i^Ubl.Ç^ 4^^ nû9 polom^Sj iiotam- 
mejat ^ Yl\t iBoarJ^oja^.^t; propo^ç d^ nommer unie poinmi$« 
«P» «jW^Wt pb^rg^Ç d'çxwiftçr ce projet etd'«LVisv 
n^XViqy^m der«éciiiter» Ii'Ajç^d.énaip.agx:ée la proposition, 
9,i ppiiwç aijssitôt MJ^«.Ar^o#. Ampère^ Savart^ Savarj^ 
et Bec^m^rel « xniw^hres de Ja^mmUsiput 

Eiectricitë, — M. Péclet adresse un Mémoire dans lequel 
id ^est {Proposé de déterminerTinfluence de diverses cir- 
constances qui accompagnent la production de rétectricité 
dans Tair par le frottement de deux corps, dont ruh est 
mauvais conducteur, c'est-à-dire Tinfluence de la vitesse , 
de la pression , de Tétendue des surfaces en contact , de 
Tespèce de frottemeut , de l'état de la surface des corps et 
de leur épaisseur. 

:.. Oiiéagéwe^^^îl, A. Bëcard lit jua iféiuoiresur lerap«> 
f»H qiû existe «nlire Ja direciioa 4es coadiùcs nouriicioK^ 
daa M ioDjgs , et l'ordre suivant lequel les épipbyses se soor 
iAeni tu -€01^ de Vjos^ 
' .iiif.js^tpm ,las.os Ibngs se idévcloppent par plusieurs 



'pm$kisÀ*iati£utaJà»n , imi poar Le co£|m ^ eC ua ^o fbiiai9m0 
pour les extrém^^. Oa^&aii egaleo^ent que fossi&o^ûo^ ^ 
MxuTfs e^ la plus précoice , et qvuù oelle 4«'<dbaq«a ^|L|r/^il.té 
Â'uu même os, plus tardive qv« cieUi; ^du icorf» ^ 9e«'ppièri$ 
pas à la même époque pour chaque bout ; que la «<hmI»|v^ 
dé chaque épiptiyse ne se soude pas non plus en même temps 
à U diapbyse d^ l'os , ^otip ^u^e ^^ épiphyses qni «^os^i^nt 
h plus tar4^ soQt «ussi cç^^jj A)iui4ç ^4^i§s^ }# pi/ys ^^r4 
au corps de l'oa. M. Bérard a remarqué qu'a,iMP Kll^^f^^ 
supérieurs, ce sont les extrémités des os du bras et de 
yavant-4)ras.qui coiMposejat J'articitlatioii da jcoiide^qiii se 
réunissent les premières au corps des iiotS os longes , tandis 
qu'aux membres inférieurs , les extréi^ités vol6iti«« du f»c- 
noa sont celles qui restant ie plus loRg-^enips &épar^ès. 
Cest la cause de ces bizarceries^ que M. Béfaf'd s'est <k- 
tupé de rèdiearcfaer, etqai'ilâ décott-rerte. 

Les obserràlions et ïes fa^ts' eoM»îgijés dans so^ Mémoire 
l'ont conduit à établir les propositions suivantes : ^ • 

l*» Doos «n ,0^ long, qui se ,<I/eveloppe par trois ppîats 
|>rincipiiu^ d'ossification , un pOjUr le corps et yn pour cha- 
fjl^e ,e|c^répxi^^j^ ç'e^t rextremilé rec^ laquelle se dirige le 
cpji4i|jit Dftjxrricier ^ul se soude ]a première avec le corpi 

51° I).aw,s \XM os iongxjui se devjeloj^ipe par dpx points 
/J',ossiGcaUon , linpour. le corps avec une (les extrémités, 
et^n pour l'autre exlré.mité, c'est l'extrémité vers laquelle 
5c4w^ige le conduit nourricier ^ui s'ossifie conjointement 
jçive^ lé corps^ v ' 

Z^ La ^apidjté de l'ossification à partir du centre d'un 
0S long yer^ Ijes extrémités , plus prononcée dans un sens 
que dans Vautre, s'explique par la vitesîîe plus considérable 
du cpurs du»sang dans la branche directe de i'arîère nour- 
rtcièire x{ue dstns sa bra^Lche p&iéiiAilei. 
' Les deux qpremiibr.es co^ij^luiiiojit» reposeat ^lu ^lO'fait^Ai^^ 
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tomique facile à constater. La troisième est hypothétique, 
niais dit M. Bérard, le point dé physiologie sur lequel je 
Fappuie , sera bientôt éclairci ^ si j'ai^éussi a appeler sur 
elle l'attention des savans. ( Commissaires : MM. Duméril 
et^erres.) 

g Séance du r7. — M^ Bory de Sarnt-Yincent est élu à la 
place d'académicien libre , vacante par le décès de M. Gillet 
deLaumont. 

Prix Montjron. — Prix de physiologie expérimentale. 
•^— La commission est d'avis que le prix ne sera pas décerné 
cette année , m^is qu'une médaille d'or de 5oo francs sera 
donnée à titre d'encouragement à M. MohI , pour ses^tra* 
Taux d'anatomie et de physiologie végétale , et en particu- 
lier pour ses recherches sur la famille des palmiers , et à 
M. le docteur Donné pour ses recherches sur Télectricité 
animale.. . ' , 

Prix de médecine. — La question sur ^analyse chimi- 
que des solides et des liquides n'a pas paru non plus à la 
commission traitée d'une manière satisfaisante. Elle est 
d'avis qu'elle soit retirée du concours ou du moins modi- 
fiée. Ces conclusions donnent lieu à un débat entre les 
membres de la commission qui prétendent que ces niodi- 
fications doivent être déterminées par la future commission 
chargée de formuler le programme des prix pour l'an 
prochain', et quelques acàdémicieùS) M. Arago entre au* 
très , qui soutiennent que la con^imission ne peut ainsi pro^ 
poser des modifications sans en indiquer la nature , et que 
c'est s'écarter dé tous les précédéns de l'Académie que 
d'en agir autrement. 

< , 
Prix de physique, — Théorie de la grêle. Aucun Mé- 
moire n'a...résoIu la question. .La cotntnission est d'avis 
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que Tëtat àctuet de la science ne permet proBablenient pas 
. d'arriver à une solution . et qu'en conséquence ce sujet soit 
retiré du concours» Elle propose par Torgane de M. Arago, 
son rapporteur^ de remettre au concours la question au-* 
trefois retirée sur la résistance de l'eau. 

L'Académie se forme en comité secret pour jentendre us 
rapport de M', Larrey. 

Séance du a4. — Pluies de crapauds. — M. Berlhicr 
étudiant en médecine, interne à l'hôpital Saint-Louis t 
Tient ajouter son témoignage sur ce phénomène à celui 
d'une foule de personnes qui ont communiqué à l'Acadé- 
mie les faits dont nous avons parlé dans nos précédens 
comptes rendus. Chassant «n avril i83o,près d* A vallon 
(Tonne J , il a vu aussi de ces pluies de crapauds , et a senti 
de ces batraciens lui frapper la figure en tombant. 11 pense 
du reste que ces animaux avaient été enlevés par le vent^ 
avec l'eau de quelque marais , et est d'autant plus fondé à 
Iç croire qu'à une demi-lieue de l'endroit où il chassait , et 
précisément dans la direction de l'orage , se trouvent deux 
vastes étangs entoi^résde mares nonibreuses, et qu'aussitôt 
après l'orage , il fut frappé d'une forte odeur marécageuse. 

Effets de la raréfaction de Pair à de grandes hauteurs. 
M. Boussingault s'est élevé le i6 décembre i83i , «sur le 
Ohimborazo à 6,oc6 mètres, la plus grande hauteur qu'on 
ait encore atteinte. Le baromètre, à 28 pouces 3 lignes au 
niveau dé la mer^ était descendu à i3 pouces 8 lignes , le 
thermomètre était à l'ombre à 7,8 cent. M. Boussingault 
pense qu'on peut jusqu'à un certain point s'acclimatera 

' l'air raréfié. Ainsi , à une hauteur à peu près égale à celle 
du Mont-Iilanc^ là ou Saussure trouvait à peine assez de 

.forces pour con3uU^ ses instriîmens, on voit en Amérique 
de jeunes fiiUes se livrer des nuits entières à l'exercice de la 
danse. Le combat de Pichincha, célèbre dans les guerres 
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âc nndTépendancé , s*eslT}vré â une bauteur peu diSiretiit 
ie ceîTe du Mont-^Kose. Les guides qui ont accompagna 
Sâflssuré sur le Mont-Wanc, ont tous assuré aVoîr vu Us 
étoiles eu plein jour. M. Boussingault^ qui s'e^C éTeté à âes 
hauteurs bien supérieures , n^a jamais été témoin de cef 
pTiénomêne. 

Sucre de mais, — M. Pallas qui avait adressé^ en octobre 
defhief, un paquet cacheté contenant la descr^ption d'tm 
procédé d'extractiotî d'une quantité notabfe de sucre delk 
tige du mais apfès la récolte du grain , envoie aajôm'dlittl 
un ïtlémoiré détaiHé Sur cet objet. Sans une lettre qu'il Vd 
jointe, il signale cie qu'îf y a de ûenf dans son trâtail. Ju*- 
qu'îci f^afmentiéf et quelques autres cbhnistcfs avaient déjà 
retiré du ^ucre du fnaïs, mais du tnâïâ têrt, idug-tefttirps 
avant la riiatuYflé cftt fruit. Lui, M. Pallafs, refitfâit aprê^ 
là récôitè du fruit , et retire 6A otrtre uti atttré produit de 
la plan e. Le téMvL de ]â tige après rekprressiotï de la 6iâ- 
tîdre ^'^cfée , qui n'en est pas totalement épfitïsée, re^teen- 
vefôppée d'une matière inttcifàgiiteuse , et devient, lor$-^ 
(|tt*ôn Ta desséchée , an e^tceîfetrt aliment pou* leis herbi- 
vores^ et dont les ebevaux entre autres sont tirés Miiiâi. 
M« P»lias n'a pu eacorc obtenir ce sacf e crij^tallisé , mais 
il eHrpère y^ parveifit*. 

M. Jauiiie Saint*Qiiaire adresse le ntanuscrit d'un ou^ 
vrage iatitulé : Flore parisienne y avec planches ». etc. 

IVL Mâ^zîacuralL de Bologne adresse un Mémoire en italien 
e<intecraut ie» exiét-iences et observations faites sur deux* 
cas de catalepsie envisa^^éii sous leurs rapports magnétiques^ 
L'e]&position d'une méthode capable de conduire les per--' 
scxnnea affectées àe cette maJadie à certaines conditioBS de 
y«iai nerveux y même à 1a mort apparente, et le traitement 
ckscfcs divers .étais. ^Commissaires: MM. Suméril , Double 
cfr Mag«a4t<^ } 
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(NoTeiDbr6itô4.) 

Triioxide de fer hydfmé êimire^f^Sim d& rarsénieé 
— ^ f^ofage de M. Roux en- Stiissû. — ( J!f . Mayor^ 
goitre enkysté y néôroiei bttraginéê , ete.), ^^ Lithc^ 
tomie sus-pubienne, — ^ F'accine négligea à Paris* 
'•^ Ligature du èout placentaire du cordon dans une 
couche double. — Luxation de F humérus en Bas et 
en dehors réduite après 45 jours. — Justes récla^ 
mations de M. Cornac. — Irritabilité du cœur. — 
Voyage de M. Roux en Italie {Institutions pw 
. Cliques , universités , musées , hôpitaux , etc. ) — 
Modification dans la nomination des juges pour les 
concours de Vénale.^ -*- Composition du prochain fas"^ 
cicule» — Kariolo aux- colonies. — P4te phagédé^ 
nique anêi-éancéreuse du docèeur Ganeain. -^ Jtê^ 
atrumens en caSQfUtchoue. ■■ r 

SÉANCE DU 4 NOVEMBRE. — MM. Devergie ef Le^df tf Ê- 
tloled dé portent candidats poncif là plaee vacftâta dans la 
tttûcftkARméàtthtt&ç^tùxte. 

' M. le prëfet de \tt Mttte édtéÊsë éé^ eiêmphàt^ dà 
Rapport sur la marche et les ravages du cho\été âàUks lé 
dépôfftcttieTît. 

M. k présiàtrii àfMônct lar morf âeMs Eidiib^rf > Àiâiâé 
de Tavant-veille. Il n'en a pas fait plus xMpStnk VAtAàé* 
fttre , parce que M* Lanbert avait exptïîùé èatts mut testa- 
ment }ef désir de n'être âtccompagifé à sa èettA^ ékûMlrà 
(pte par doirze «Ifiris , qu'il âtâit <!&i^é^ luIkiÉiéKkf. 



Tritoxide de fer hjrdraté contre^poison de r arsenic. 
— H. Orfila rapporte les expériences de M. Lesueur à ce 
sujet. Il en résulte que le tritoxide de fer hydraté est le 
contre» poison efficace de Tacide arsénieux. Mais il faut 
qu'il soit administré, promptement et à hante dose. M.Le- 
suenr n'a pas dû employer moins de trois onces denx gros 
de cet oxide pour neutraliser iiuit à neuf grains d'arsenic. 
Il est absolument nécessaire 'que le tritoxide de fer soit 
hydraté. Le même oxide anhydre n'a pas empêché l'em- 
poisonnement de suivre son cours. 11 se fprme par la 
réaction de ces deux corps de l'arsénite de fer sans action 
sur l'économie. ^ . 

Une des causes qui , suivant M. Orfila , rendent Vacide 
arsénieux plus redoutable , c'est qu'étant insoluble dans 
l'eau ^ molécules pulvérulentes s'incrustent , pour ainsi 
dire , dans les cryptes de la muqueuse stomacale, et sont 
difficilement atteintes par les réactifs jusqu'ici employé^. 
L'acide hydro-sulfurique même n'avait , à cause de cela , 
qu'4ine action incomplète et fort incertaine. L'action du 
tritoxide de fer est d'autant plus extraordinaire qu'il se 
donne à l'état solide ^ et que, comme l'a^sénic est presque 
toujours pris de même , l'action se passe entre deux corps 
solides. Le résultat est pourtant le même, lorsque l'acide 
arsénieux est dissous. 

M. Double désirerait que ces expériences fussent répé- 
tées et variées , en vue surtout de déterminer après quel 
temps le contre-poison est impuissant à s^rrêter les effets 
du poison. 

M. Orfila répond que les expériences se continuent; 
que , qûapt à lui , sa conviction est complète sur l'efficacité 
du contre*poison. , 

. M. Bouley a fait aussi quelques expériences sur les che- 
vaux. Elles n'ont pas eu un résultat aussi favorable. Il est 
vrai qu'il a agi contre l'àrséniate de potasse , et .que, pour 
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combattre VeSct de deux onces de ce sel T^néneux , il n'a 
donné qu'une livre 'et demie de tritoxide de fer. L'animai 
a paru aller assez bien pendant trente-six heures y mais 
bientôt il a succombé avec les symptômes et les lésions <le 
l'empoisonnement par les préparations arsenicales. — Sur 
l'observation de M. Lassaigne, que le tritoxide de fer pour<p 
rait bien n'avoir pas sur l'arséniate de potasse la ikiême 
action que sur Tacidé arsénieux , en raison de l'affinité 
plus grande de ce dernier pour la potasse , et d'après le 
conseil du même chimiste ^M. Bouley substitua au tritoxide 
de fer le^ulfate de fer dans l'espoir d'agir par la voie de. 
double décomposition. — Une livre«^ de sulfate de fer 
donnée contre une once d'arséniate n'a point empêché les 
effets mortels du poison. 

M. Chevalier rapporte que des expériences analogues à 
celles de M. Lesueur ont été faites à la Pitié; par M. Mi- 
quel, et avec des résultats tout à fait pareils. — L'insuccès 
de M. Bouley lui parait tenir à la différence des substances 
employais , et probablement aussi à la quantité insuffisante 
du contre-poison. 

M. Orfila appuie cette explication sur les premières ex- 
périences de M. Lesueur. Une once et demie d oxidè de fer 
avait été insuffisante pour neutraliser l'action de 9 grains 
d'acide arsénieux. Ce n'est que p%r des expériences suc« 
cessives qu'il est parvenu 1i reconnaître la nécessité d'une 
proportion aussi énorme du contre-poison que celle qu'il 
a employée. 

M. Duval rappelle que Navier. avait préconisé les fer- 
rugineux dans les empoisonnemeiis par les préparations 
arsenicales. Il demande si , en cas d'urgence , on ne pour- 
rait pas employer l'encre. 

M. Chevalier dit que l'encre a déjà été çmployée. Il 
pense que le proto-hydrate de. fer pourrait bien avoir les 
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mêmes propriétés que le tricoxide , et iî s'occupe à c6 sujet 
d'expériences dont il entretiendra T Académie. 

Voyage de M. Roux* — M. Roux cotnifleticc^par âvefrff 
fAcadétnie que Son voyage n'ayat^t pas eu Un'lnit pure- 
ment scientifique , sa relation s'aura pas le mêmef intérêt 
iqu'elîe eût offert dans des cïrconstances opposée^. îl par- 
lera d'abord de sa visite en Suisse , à Lausanne et à 6e- 
nève ; et passera les Alpes dan« une autre séance. 

Lausanne a un petit hôpital pouvant contenir cctrt Vhigt 
Blatades , et presque exclusivement destiné au traitement 
des maladies chirurgicales. M. UTayor, dont totrt le monde 
connaît chei nous les travaux, ert est le chirurgien, et 
à peu près le dominateur absolu. Par cette posiftcm indé- 
peetdniffe ti par son génie original y il t^ parvenu â^ donner 
à son hôpital une physionomie à part , et içiérx ne retre^i^e 
dans attcun des nôtres. 

Là , pas de charpie , pas de ces bandage^ compliqués 
qui cottsommjtfiit tarit de linge ; du roto^tt , et des tppai^ls 
simples , faits avec des mouchoirs , font la msttièfé de près- 
rpie tous les f ansenaens. C'est un spectacle aurîea:^ que de 
iN)îv rapfxbcatioD en. grand de la méthode de Saulef dans 
1« traitement des fractures*,. de voir cheiniBer dani ks 
salles les malados affectés de fracture , même wx% oaeitft- 
brea inférieurs , promenant les membres casses éle»<- 
diM sur la pla»elieiu mobile* On ne a'eip fail ^wut 
idée bien imparfaite , quand on ne l'a pas.ei^ «ou» les 
yeux, M. Mayor m'a montré aussi des gens affectés, de 
difformités de là colonne vertébrale qu*il est parvenu à 
rectifier par des procédés aussi simples que ses appareils 
à fractures. 

La nécessité a peut-être bien eu sa part dans rïnven- 
tion des app'ardfs ingénieux dé M. Maryor. Seul dans son 
hôpital , sans élèves y sans autre aide qn^un infirmier, if a 



en s'^tuifitr à \6vk% SHÉffi^tiet. C'est â« n^atii^tfè dé tbarfM 
eft Âûglelévré qa'ciât due l'idée de la réoiiioii imftiédkllé 
et du pansement si simple des ulcères. 

M. Mayoïf nie i'une manière absokie t^ttt d^pfoeeiuent 
du témvtf Aâii9 la maWdi« cc»feMe 90usr le Mmi 4e luâéa^ 
iion spontanée du fémur. Le raceotrrcissemem du mettî]b^é , 
qnitt'esit e{u'tfppareftt, !ififivant loi, fient k rélétacie^a da 
^utAvk ducôrlé mdiside , ef.à une déiriation e^iKéfttKivé 
de )a eolottfte Yertifbrale^ Sans adopter Tidee' exclusive de 
M. Sfayor^ je me |)fopose jj^urtant d^observei^ et de €oii^ 
statet rinflueiKe des eausés'ilbjcéfaelles il aluiboe )e ^ae-*' 
ecmpfcisseffveiit du membre. 

li n'est pd9 questi^^» daifs KbÀpital de M. May^ de viH 
béGaosT^m de téjficaio'f^es. Le mafleati â pkfsieûrs tete^, 
ébauffé à i'eaa boiifUaBte ^ est ^eul elitpfêj^ poif# d^ier- 
âfviifter la ^^éâneatimi de là |>«an' La catfiérisafioti fraii«'» 
cttrrente y est effectuée an moyen dit couteau bîcfulielhe^e 
d'Hefelden. 

Genève il âtrssi soiï bé-|>rtal. l^a hmivotiyvi^ de if . Mayor 
y partag:« artc U^BlâuDoir le sceptre de hi chirurgie. Lé 
premier de ees pratiéiens tk'm emrèCeiru de deux faite eht<' 
rorçicaux fort importans ^ qoe je var» comnminqoef à 
r^csdéHiie t Le premier a pour c^èt ufte afiectios qui 
parait propre an territoire de Genève. GVsî lé gottfé 
cjrstique ùvt enkysté y appelé «mai paru* Maunoir ?i^dr9^ 
chle du cûu. Let inâlâdie^ locaks tcmt eomme le» affee^ 
trous générales aoamisee à Tinffloenee des loca^flAi ; 1^ 
goitre en est une preuve. Le fongus des testicules , earmiCI 
ado» )e nom de cancer dte rAtnanètnis , et propre & l'An- 
^terrtf^enesc^n a<ttre. 

U y a quîate â dix^bml aas que M^ Maniioi^ àc kr pre^ 
mier mention da géAtre enhjrêté^ dans noe iUrse flOtftofiae 
à la Faculté de Montpellier, dans un concoCff» poitr IMë 
ebaire de cbirorgi^i La rarélë de celle alfectifWk parmi 
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nous , et le nom bizarre et impropre d^hxdrpcèle du cou 
furent sans doute cause du peu d'attention qu'on fit à cette 
affection nouvelle. 

A Genève , d'après M. Mayor^ ces kystes sont assez com- 
muns. La tumeur débute constamment par un côté de la 
thyroïde , n'occupe jamais les deux dès le principe , mais 
les envahit dans ses progrès. Plus tard , que le kyste se 
. rompe spontanément , ou soit ouvert par ponction , il en 
sort un liquide consistant , brunâtre.^ couleur de café 
foncé, et au même instant, quelque étroite que soit l'ou- 
verture , ii se fait une hémorrliagie- considérable qui rem- 
place le liquide écoulé et se répand même au dehors , due , 
suivant M. Mayor, Â une sorte de pluie sanguine par exha- 
lation à travers les parois du kyste , lorsque celles-ci ne 
sont plus distendues et comprimées par le liquide. Si l'on 
obstrue hermétiquement l'ouverture faite au kyste, le sang 
s'arrête. Voici le mode de traitement adopté par M. Mayor 
dans cette affection. 

On plonge un trocart dans le kiste , et dès que l'écou- 
lement du sang Recède à celui du liquide brunâtre, on 
entoure la canule restée daps la plaie de morceaux d a- 
garic , et on la ferme elle-même avec ,un bouchon solide. 
Le sang arrêté dans le kyste se coagule d'abord; plus tard ^ 
il se liquéfie de nouveau par le développement de la sup- 
puration. La canule lui donne issue. Le kyste suppure , 
ses parois se resserrent peu à peu et finissent par adhérer. 
La guérison est toujours longue | mais sans accidens 
graves.. 

La nécrose inyaginée a été aussi l'objet d'observations 
importantes de M. Mayor. Il parait que cette affection est 
beaucoup plus commune à Genève qu'à Paris. On avait 
déj^ remarqué cette plus grande fréquence dans les hôpi- 
taux de Lyon* 

C'est un précepte généraleqient adopté d'attendre le 
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plus long-temps possible pour Textraction du séquestre. 
Suivant M. Mayor, cette règle serait fondée sur une erreur 
d'observation. Il s'est assuré que la séparalion est com- 
plète du moment où le travail de la réparation a eu lieu , 
et long-temps avant l'ossification de Tos nouveau. Il con- 
seilla dès lors d'entreprendre l'opération de bonne béure , 
la consistance tendre de l'os nouveau ^le rendant facile à 
entamer pour arriver au séquestre et lui ouvrir une issue. 
M. Roux termine la première partie de sa relatiop, en an- 
nonçait à l'Académie qu'une opération ^ qu'il a récem- 
ment remise en pratique ^ la suture du périnée, a été faite 
avec succès , à Réthel ^ par M. Couvert. Un autre succès a 
été obtenu en Italie. Sa prochaine communication aura 
pour objet la chirurgie italienne. 

Lithotomie suspubienne, — « M. Souberbielle présente à 
l'Académie les débris d'un énorme calcul qu'il ai extrait 
il y adeux jours , par la taille suspubienné de la vessie d'un 
vieillard de 84 ans ^ qui avait été sondé il y a 4^ ^us par 
Deschamps , et il y a i8 ans par M. Dupuytren. L'affection 
calculeuse était donc-fort ancienne. Le malade était telle- 
ment maigre que M. Souberbielle criit prudent y pour pra- 
tiquer l'incision de la ligne blanche de faire un pli à la 
peau. Faute de prendre cette précaution y il lui est arrivé 
une fois de percer le péritoine chez un enfant très maigre 
qui fit un mouvement brusque pendant Tincision externe. 
La pierre était ici si volumineuse et la vessie tellement 
contractée qu'il ne put se servir de la sonde à dard , j^t eut 
beaucoup de peine à introduire les teneites. Celles-ci sai- 
siren^rle calcul dans un diamètre si étenclu qu^elles por- 
taient un écartement de 3 poucçs et demie. La pierre se 
rompit .heureusement» La réunion des fragmens extraits 
pèse 5 onces et demie. La vessie était portée du cdté droit 
du bassin. — Le syphon a été placé ^ le malade se trouve 
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4rè»bî^9 est 9Ukêmt, ni fièfre* Toul C|it fvfyà^e^ m^ 

boD SUISGC8. 

SEANCE DU 1 1 . «^ M. Caroa du ViliaccU adcens 4(Mif 
opuscules 9 l'un en français Faulre en iulien , ei d^mende 
à eue mscrii'GOiniBe candidat à un^ place d'ad§9inl 4ans 
la section de pathoiogie-cbiFurgicale , ou dans ceiie de mé^ 
deeioe^përaCotre. ( M. Àodral père , rappov tenrO 

M. Munaret de ChA«it|on de M^diailles < Ain } envoie 
un MÀneir« fuv un nouvel appareil pour les €i»ol9ires. 
< MM. ReujL et Vsfpeau , eoni«nissaires.) 

Ûiminution des vaccinations à Paris, — Les relevas de^ 
Taccinations faites en 1 83 1, -3^9-33 , àapsle irgisiçme ar- 
rondissement offrent une diminution considérable chaque 
^nnée. Le chiffre d6S*y^cc^nations(|vii était en i.83.i dç io56 
$'çst ^haissë en 183^ à 4^3 et à ^5i en i.$33. -^On ne prpi^ 
p^pouypir attribuer cjBjte dinjinuiipn à d'autre çjiusie qu'A 
]^ réduction à 3 francs de la prime de S £r#nps accordée 
9ViiL femmes gui 9ppQrtAie'nt leurs ejif^n^ k vacçiAçr* -^ 
Il serait à désirçj: qu'on fU des releyés comparatifs d^ns 
Lçs autres arrondissemens. 

M. Del^ns fait remar<quer que M. Fiard çiy^it été amep^ 
à des résultats analogues , par dv^s recher^Les faites .4an$ 
d'autres ^rrondisseçaeus. 

M .VUleripe compte sur une bonne épidémie de petite 
yç/ole pour récbauiÇer ]e zèle attiédi des insoucians» 

Ligature du bout placentaire du cordon. — ^^M.iDapuron fait 
un rapport sur une observation de ligature du bout ptacea-* 
taire du cordon ombilical dans un cas de grossesse double, 
par M. Chailly. Malgré cette précaution, le second enfant 
qui vint sans obstacle presque aussitôt après le premier 
était mort et dans un état exsangue. La délivra'nce suivit 
de près : les deux placentas étaient rdunis eh une masse 
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«lu ^epti-e de ],aq.^,Lç s'ifiséralem U» deui; cordoo^f Avf c 
cexte mas^e soi^tiricpat d^ cctillots de saog nombr^u^ let c^a- 
sidcrAble^, la /ac^ utérine, des deux'placenus ;Çfi é{^ 
GPMvert^. JA, Ç^puroQ considère jc^ fait i^olé et iaciomplejt 
couune ^xm y^\ç^XJ et iaitiÇ[ue]ques diiJS^cul.tés pour don;^r 
k «pj9 report 1^^ cpm:lj|sions haoaIe$ de dep^t 4liz Ar^ 
ç]biyje$ ejt re<nerc>}i»^i)s ^ J'aïUeur, qui n'oj^ligent p9« plus 
ceI]Lii quiieç p^ppo^e qii« l'4(^émie qui le$ a4jdpte« 

lâ!. Sisqui^o^ Ut un long rapport «ur uu liémoire ? é<;^il 
ejf fr^uçfjs par m^ médj^ciu r^sse , M. Lowephay;^ de Mof^ 
cou , intitulé : Considérations sur le traitement des ^iéné$. 
•^ Cet ouvrage est tout à fait en barnionie dy^ç les prjin^ 
cipes aujou^*4'bui adoptât en France. Les deux piyots du 
traitement sont , suivant l'auteur, un établissement bien 
organisé ep Iç trav^^U bien dirigé deis iiliénés, -7- ( Dép6( 
auxar/cbives^ r^iner^uiens à l'auteur^ ii^fiption d^ ^o|^ 
nom sur la Uste des candidats au^ pla.ces de corrè^pp^- 
da^s étrangers.) 

Luxation de F humérus en bas et en dehors dans la fosse 
sous'/épineuse y réduction après 45 j'our^. -^ M. l^epieHe- 
tier , du Mans , lit un Mémoire sur cette luxation , et cop^ 
tenant l'observation dont nous allons donner uue brève 
analyse, 

]Boyer n'a cru possible cette sorte de luxation que dans, 
le cas d'une grande inclinaison au dffaors de la cfivit^ 
glénoïde p^r suite d'un vice de conformation. Il avait ob** 
sery^ ee vice de confiormation sur le cadavre ^ l'ava^jt 
^dmis da^s un fait rapporte par M. Fif^i^q, d'apvè$ M 
gr^d^ facilité avec laquelle se re{^roduisdit b^ déplaf^- 
o^pt. Pe^^uU n'avait pas vu cette luxation , et les faits 
rapportés par A. Cooper, Coley , Pbysick, Touln^in et quel* 
ques autres, sQut |ropii|cpmplets dans leur description ppur 
avoir toutç }'AUlbg«|ifîti d^ijr^le, 
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'. Le sajet de Tobservation de M. Lepelletier est uq homme 
de 45 aos, qai fit une chute sur le bras et Tépaule droite , 
dont le malade ne se rendit pas bien compte. Les symptô- 
mes qu'il présenta , et' que M. Lepelletier donné comme 
caractéristiques de cette espèce de luxation sont : inclinai- 
son de la tête du c6té malade , déformation peu marquée, 
de Tépauie , agrandie cependant dans son étendue trans- 
versale; aplatissement peu prononcé du deltoïde,' acro- 
mion à peine saillant ; obliquité notable de Thumérus de 
haut en bas et d'arrière en avant. En conservant cette obli- 
quité , le couàe pouvait se rapprocher du tronc ; le bras 
mesuré de Tacromion au coude offrait un allongement de 
neuf lignes \ tumeur dure , arrondie « vers la partie supé- 
rieure et externe de \% fosse sous-épineuse dans la direction 
de rhumérus , tandis que l'aisselle est vidé; lépaule aplatie 
en avant., et au milieu de cette surface plate , saillie sensi- 
ble à l'œil , mais surtout au toucher , sous l'extrémité sca- 
puîaire de la clavicule et formée par l'apophyse coracoïde. 
L'omoplale suit les mouvemëns de l'humérus , auquel elle 
semblait fixée : toutefois les mouvemëns du bras en avant 
étaient libres, tandis qu'en arrière , ils étaient douloureux 
et difficiles, et il était impossible de porter la main sur la tête. 
Cette luxation avait été soumise d'abor^ aux traction s ré* 
pétées, une heure durant, d'un rebouteur, qui n'ayant pu la 
réduire, la déclara irréductible et annonça au malade qu'il 
resterait estropié. Ce n'est que 4^ jours après que le malade^ 
consulta MM. Bachelier et Lepelletiel^,et que ces deux pra- 
ticiens reconnurent la maladie et son espèce , et parvinrent 
Â en opérer la réduction. L'extension verticale indiquée par 
Wbite et Mbthe de Lyon, et que M. Malgaigne a le premier 
assujéli à des règles positives, ne réussit pas. On fit* donc 
à la manière ordinaire l'extension horizontale, en donnant 
aut premières tractions une directionen avant et en bas,etc, 
La réduction se fit asses^ facilement et sans bruit. 
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' Dans la joie de sa guérison , le malade se livra à quelques 
mpuvemensinconsidérésqui reprodnisirentle déplacement. 
M. Lepelletier parvint seul et presque sans effort à réduire 
de nouveau la luxation. Un appareil cobtentif convenable , 
maintenu pendant vingt jours , puis des mouvemens nlK>-^ 
dérés consolidèrent la guérison ] et le membre était le cin- 
quante-quatrième jour dans son état normal, et avait repris 
toute la force et l'étendue de ses mouYemens. 

Ce travail étant d'un correspondant de l'Académie ne 
peut donner lieu à ua rapport, il est renyoyé au dotnit-édé 
'publication. ' i 

SÉANCE DU i8. -^ Une lettre du ministre invite rAcadéiniie 
'à s'occuper le plus promptement possible de la question dé 
la gélatine et en particulier -du travail du M. Gannal.;Oti 
nomme une commission composée de MM. BaiHy ,' GeiSC'^ 
Plancbe , Adelon , Gtténeau , Émery, >• 

' M. Cornac demande la parole pour trois |n^epos{tions; La 
première a pour objet la nomination d'un, adjoint. Il y;a 
déjà quatre mois qu'une commission a été.nomfnée* pour 
déterminera quelle section de F Académie appartiendra Ja 
.noininatioh prochaine. C'est bien aisser que les candidats 
soient obligés d'attendre trois extinetions sans traîner en«> 
core en longueur les nominations. 

La seconde proposition concerne la réimpression de VAn^^ 
nuiàPt de r Académie. ► ..>■.. . ... 

M* Cornac demande qu'on y insère la nouvelle ordon^^ 
nance relative aux adjoints > et qu'on fasse avant cette 
réimpresskm:^ au règlement de TAcadénxi.e.,: les j modifica- 
tions nécessaires , pour le mettre en harmonie avec cette 
ordonnance. 

EuGn^ il demande eu troisième lieu, qu'on, termine le 
rapport sur l'organisation médicale,, pour :l^adr^sser au. 
gouvernement ayant rott^ertuiredft«.cb«vabjpesK;Cç rCesti paâ> 
Tome IV, Décembre i834, 218 



dit M. Gorniic, que je compte beaucoup «ur notre iofivieitçe^ 
Ddais noo3 auiotis fait notre devoir. Fais ça que doU, p4^ 
vienne quç pourra. 

If. le président invite M* P. Duboisi pressei: son rapport 
sur lés adjoint$é Le conseil d'iidniinisiratioii s'occupe dfs 
deux autres objets des rédauiaiions de M. Cornac. 

Irritabilité du cmur. —-M. Castel rend comptç de quel- 
ques expériences qu'il a faites avec M. Ainussat, et qui 
tendi^nlA confirmer les observations déjà faites dès long-» 
temps par les pbysiologistes^ et desquelles il résulte , que 
les cavi(ëi droites présentent encore d^s baltemens , quand 
lef autres parties du cœ^r sont dans une complète immobi-^ 
liléi et par conséquent meurent les dernières. La cause de 
eepbénomène a donné lieu à-4eux théories, Dans rune,Jii 
serait dû à la plus grande irritabilité des parties droites du 
cœur. Dans la seconde, à là stimulation produite par 1^ 
SOli^ veineux qui abonde encore à Fûreillette droite , tindis 
que le.sa»gpuluiouaire n'arrive plus de l'autre^ côté. BaU?r 
avaijt adopté cette dernière tbéorie , et elle a depuis pré valu 
dans les écoles. Les expérlenees de M. Castel lui ont prouvé 
que la>présence dttsang n'est pour rien dans la production 
du phénomène , et il se range tout à. fait du coté des parti* 
sans de la première théorie; et «omme^pour lui , l'irritabi- 
lité est sous rin&nence de l'action nerveuse, il pense i|ue le 
coeur droit doit recevoir des nerfs plus gros ou plus noai*- 
brèox que le cœur gailche. Les dissections qu'il a entre- 
prises à œ sujet ne li» ont pas encore fourni. une démons* 
tration suffisant^, mais il se propose de les contini^er et d'ea 
«détenir l'Académie. : v 

Ce que M. Castel se propose pour sujet de recIierclAes 
«natomiqueJsné fait'pas4*objet du plus léger doute pour 
M. H. Coquet. Il est très p<mtif pour lut, que les cavités 
dbeiiM teféîHfti ^Mirâoieftiit ihhi plvs fcoè, vum fk/^ 



H^vnbriBQtE qw les cavités gauches. Cette différence est dans 
la proportion de 8 ou lo à 5 ou 6» Ce fait anatomicjue a 
déjà été noté par Scarpa et Walter de Berlia. 

f^<>y^^ de M* Roux en Italie, -* M« Roux continue la 
lecture lie sa relaiiou. Il range sous tirois cbefs ce qu'il a à 
dire de l'Iiaiie « i<> Institutions publiques; a"* personnel 
médical et chirurgical | 3» faits et ob^rvat>ons. L'es^curw 
sion de M. Roux s^est du reste bornée au nord de Tltalie* 
Il a vu Milan , Pavie > Padoue^ Tenise^ Florence , etc. 

Dans les iusititulions publiques , il compte les académies^ 
les uoiversitésy les hôpiiaux. Les académies étaient en 
yacMte lors de son séjour en Italie , il n'a donc pu assister 
àaucun.e de leurs séances , et ne croit. pas avoir perdu 
beaucoup; et ) sans faire la critique des corps académiques 
en présence d'une société de ce genre dontilest membre, il 
croit pouvoir avancer sans crainte de blesser les amoura- 
propres I qti'il serait impossible de prendre une idée de 
l'état de la'sciencé dans un pays » en assistant à une ou deux 
séances académiques. 

Il n'y a eli France qu^une seuk université qui tient sous 
ses lois toutes les académies et les facultés. £n Italie , cha- 
que petit état a son université » en a quéL^uefois deux ou 
plus y parfaitement indépendantes Tune de Tautret^^le 
royaume Lombardo* Vénitien, par exemple , en possède 
deux, PadooeetPavio. Il y en a sept dans les états romains, 
deux en Toscane ^ Pise et Sienne, sans compter un centra 
d'inslriictiou |ellement florissant à Florence » que, par un 
désaccord entre les mots et les choses , les docteurs reçus 
à Sienne, où les inoyôns d*iustruction sont beaucoup pl^s 
limités, sont obligés de passer deux années à Florence, 
TÎUe non universitaire , avant d'obtenir le droit d'exercer. 

Chacune de ces universités a du reste un enseigoeifient 
complet. Les.iacukésde médecine diffèrent principalement 
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des nôtres en ce qu'elles conrprennent aussi la pharmacie. 
Les ploârenoin^néés sont celles de Pàvie où a si Ion g- temps 
brillé Scarpa, dePadoue qui a compté au nombredesespro- 
fesseursMpr^agniet Fabrice d'Âquapendente.Iiy a quelques * 
années que Bologne rivalisait avec ces deux facultés,^ soit 
pour le. nombre des étudiansr, soit pour la fofce des études^ 
mais les agitations politiques Ont amené le démembrement 
de r université , dont la moitié a été transférée à Ferrare , 
de plus il a été défendu d'y admettre des étudians étran- 
gers/ Au reste, les plus fréquentées de ces facultés ne comp^ 
tent pas au delà de 4 à 5oo étudians y et la seule faculté de 
Paris égale sous ce rapport toutes les facultés'd^Italie. 
' L'enseignement y est assis à peu près sur les mêmes bases : 
quelques chaires manquant j celles , par exemple /de pa- 
thologie et de thérapeutique générale et d'hygiène, en 
revanche, on y trouve quelque^ cours que nous n'avons 
pas. Pavie a depuis long-temps une clinique d'accouché- 
mens. Quelques facultés ont une chaire spéciale d'ophtal- 
mologie , importation autrichienne qui n'a pas Tapproba- 
tion de M. Roux. Sa prévention ancienne contre ces chaires 
spéciales n'a fait que s'accroître en les voyant de près. 

Les cours ne sont point comme chez nous. Chaque pro- 
fesseur reçoit au commencement de Tannée un texte qui 
doit servir à ses leçons , et tout en déversant le blâme sur 
cette manière de faire qui paralyse plus ou moins les inspi* 
rations du professeur , M. Roux y trouve quelque sujet de ' 
satisfaction pour notre orgueil national^ les ouvragés qui 
servent de texte pour plusieurs èhaires étant des ouvrages 
français. 

On reçoit dans ces facultés trois classés de praticiens , les 
docteurs en médecine , les maîtres en chirurgie et les petits 
chirurgiens, institution qui répond à peu près à nos officiers 
de santé. On exige des premiers cinq années d'études , des 
seconds auatre , et des autres trois Seulement. 
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, .Toutes les villes scientifiques d'Italie possèdcnit des col- 
lections magnifiques et d'autant plus riches qu'elles appar- 
tiennent à. une université eniière et non à une simple fa- 
culté. Les plus belles sont celles de Bologne et de Florence. 
Du reste chacune a son geniNe de richesse. Celle de Pavie es^ 
surtout reniarquable par sqs préparations d'anatomie hu- 
maine , celle de Florence par ses pièces d'anatomie ^n cire. 
Il faut les voir pour se faire utie idée de leur perfection , et 
cela est d'autant plus étonnaiit que l'étude de l'anatomie 
est singulièrement favorisée et facile en Italie. Un. règle- 
ment que nous ferions peut-être bien d'imiter^ défend les 
disisectionsaux élèves de première année. Ils sont seulement 
spectateurs des dissections de leurs condisciples plus 
avancés. 

Florence se distingue encore par son cabinet de physi- 
que. On y conserve les instrumens de Galilée et de Torricelli, 
pour lesquels on songe même à établir un musée spécial. 

Le soin religieux qu'on met à perpétuer et à honorer^ en 
Italie, par des images, des statues, des inscriptions, des 
monuineus , la mémoire des horaîmes è[ui pnt bien mérité 
de la science , a partoutprofondément ému M. I(oux. Peut- 
être même ce zèle va-t-il trop loin. Ainsi, M. Roux n'a pu 
voir, sans, un vif sentiment de peine , à Pavie, la tête entière 
de Scarpa destinée à être conservée, et non encore pré- 
parée^ macérant dans un baquet d'alcool avec d'autres 
pièces d'anatomie. Une particularité remarquable a été 
citée à M. Roux, sur l'autopsie de Scarpa. Ou sait que ce 
grand chirurgien mourut à 84 auS, jouissant de toutes ses 
facultés intellectuelles , si ce n'est qu'il avait perdu la mé- 
moire des noms propres. On trouva une altération assez 
profonde des corps striés. 

Quant aux hôpitaux , ils sont au moins aussi bien tenus 
qu'en France. Presque tous construits pour le but qu'ils 
remplissent I la disposition en a été en général avantagea- 
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sèment combinée, Quelques ans sont remarquâmes pnfûne 
sorte de luxe. Celui de Milan n*a peut être pas son pareil 
pour U grandiose de son arcliictccture çt la niàgn.ficencé 
de ses salles. Il peut recevoir 1800 malades sans qu'il' y ait 
trace d'encombrements 

Indépendamment des salles commuties, chaque bdpital 
a des chambres particulières pour dés malades qui peuvent 
payer cette sorte de privilège. Ceci pourrait être imité sans 
inconvénient chez nous. 

La hiérarchie médicale et chM*urgicale, supprimée main- 
tenant chez nous, exisfe partout en Italie, et souventdansles 
cas graves tous les médecins d'un hôpital se réunissent 
sous la présidence du médecin en chef. Ces consultations^ 
auxquelles M. Roux à assisté et où il a mcme été invité à 
donner son avis , lui paraîtraient une importation utile. 

Il est assez remarquable qu'en France où les congféga* 
tions monastiques sont supprimées , les Soeurs de Charité- 
soîent regardées comme indispensables au serviceyet jouis- 
sent d'une certaine autorité , tandis qu'en Italie , pays de 
moines et de co\ivens ,.il n'existé pas une seule religieuse 
d'hôpital, et'le service des femmes seulement est fait y,at 
des sœurs qui ne prononcent pas' de vœux et n'ont aucun 
pouvoir; 

La direction des hôpitaux soumise chez nous à toutes les 
rivalités de pouvoirs diflerens et mal dléfinis, est dévolue eXI 
Italie à l'autorité unique d'un médecin qUi a titre de direct* 
teur ou intendant, et choisi dWdinaire parmi les prati- 
ciens de première classé auxquels l'âge ne permet plus de 
continuer leur service. La plupart se sont distingués par 
leur mérite. Ainsi , à Pavie , à Milan , àPadoue , ces places 
sont remplies par des professeurs de l'université. 

M. Roux> dans sa prochaine communication, entretien- 
dra l'Académie des hommes et des choses , dernier pçHnt' 
de ses observations. ' * 



SlÉAffcc W3 ?i5. -^Modification dans la nomination des 
f tiges pour les concours de V école. — Le mint^itrc de l'ins- 
truction publiijue adresse h rÂcadémie un arréié pris par 
le conseil de Tinstruction publique , dans sa séance du 
21 novembre , d'après une lettre du conseil dç_l*Acadëmic 
surlesinconvéniens du mode de nomination des juges et 
suppléaos pour les concours de la Faculté. En voici la 
teneur: 

Art. I . A l'avenir, pour chaque concours qui sera ouvert 
pour une chaire vacante à la Faculté de Paris, il sera fait 
une liste extraordinaire de dix membres pris indistincte- 
ment parmi toutes les sections de l'Académie. 

Art. a Celte liste sera formée en une ou plusieurs séances 
successives, psr autant de scrutins secrets qu'il y aura de 
membres à nommer. , 

Art. 3. Le .«ort désignera dans cette liste, les quatre juges 
et le suppléant qui feront parti du jury. 

M. Devergie se désiste de sa candidature à la place de ti- 
tulaire , dans la section de médecine opératoire. 

M. Rocboux à propos de l'autopsie de. Scarpa l'apportée 
dans la relation de M. Roux , s'élève contre l'espèce de 
coïncidence établie par le chirurgien de la Charité entre là 
perte de la mémoire des mots et l'altération des corps striés. 
Les cranologistes sont tombés dans un assez grand nombre 
d'erreurs sans leur en suggérer de nouvelles. Le même 
membre s'étonne que le plus grand. anatomiste et le pre- 
mier chirurgien du siècle , Scarpa , n'ait été dans le sein de 
l'Académie, l'objet d'aacune mention, d'aucun regret 
exprimé. ■ - / 

M. Castel appuie l'opinion de M. Rocboux , sur la perte 
de la mémoire des noms propres. Suivant lut, elle ne dé- 
pend pas de telle ou telle lésion du cerveau , mais, quand 
les facultés de cette organe baissent par le^i progrès de l'âge, 
la mémoire est toujours la première qui faiblît, et il est 
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tout naturel que le souvenit* de$ noms propres , comme of- 
frant moins de rapports que les noms qualificatifs , échappe 
le premier* Les exemples ne sont pas rares à Tappui de 
celle observation. Broussonnet ne pouvait jamais se sou* 
yenirdu nom dé Bose, ni de Desfontaines, bien que ce 
dernier fût pour lui un ami d'enfance: il le désignait en 
l'appelant le bon , Texcellent , etc. , sads jamais pouvoir 
joindre à l'adjeclif le nom propre qui lui échappait tou- 
jour 

Composition du prochain fascicule des Mémoires. — 
M. Bousquet propose les travaux suivans , au nom du co- 
mité de publication : . 

1° Mémoire sur la structure du larynx par M. Lauth de 
Strasbourg * 

tP Ménioire sur l'oblitération des bronches avec quatre 
planches par M. Reynaud ; 

3® IVrémoire sur l'imperforation de l'anus par M. Leroux 
de BrignoUes j 

4° Expériences sur Tarséniate de potasse par M. Boulleyj 

5° Mémoire sur la somascétique par M. Pravaz ) 

6® Mémoire sur une luxation de Tépaule en arrière ré- 
duite après un mois et demi , par H. Lepelletier du Mans 5 

7° Mémoire sur la lithptnlie par M. Ségala?^ 

Adopté sans réclaination. 

Variole aux colonies. — M. Kéraudren lit un rapport 
sur un Mémoire de M. Follet touchant une épidémie de 
variole à rile Bourbon en février 1827. Depuis si long- 
temps cette affection ne s'était pas montrée dans l'île, que 
les colons avaient singulièrci^ucnt négligé îa, vaccine, njp 
faisant plus vacciner, que leurs onfans , ouMiant tout à fait 
leurs esclaves. L'épidémie commença par les n^ègres , mais 
bientôt n'épargna pas plus les blancs. Dcsmesurcs promptes 
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et efficaces, et surtout la propagation active de la vaccine 
lie tardèrent pas à arrêter la, fureur du fléau. 

M. Rocheux fait ressortir un fait très juste indiqué par 
M. Kéraudren, dans son rapport, c'est la tendance de la 
variole à^ s' éteindre spontanément sous. les climats équato- 
riaux^ si elle n'y était réimportée d'Europe. 

Pâte phagédénique du docteur. Cancoin.'^^M» Cancoin 
lit un Mémoire sur une pâte pbagédénique qu'il emploie 
avec succès contre les cancers , et qui a sur les préparations 
arsenicales l'^avantage de ne donner lieu à aucun des acci- 
dens graves d'empoisonnement souvent produits par cette 
dernière substance , d'offrir une consistance molle et élas- 
tique qiii permet de la modeler sur les surfaces malades , 
enlin de pouvoir être employée avec une telle précision 
qu'on varie à volonté la profondeur de son action, depuis 
une demi-ligne jusqu'à deux pouces en passant par tous les 
intermédiaires. Cette pâte a pour base le chlorure de zinc y 
^ auquel on unit quelquefois l'antimoine. Voici la composi- 
tion de ce médicament dans ses divers degrés d'intensité : 

Pâte n« I. P. n» 2. ' P. n«5. 

:jf Farine 2 part. 3 part. 4 P^^'- 

Ghlorure de zinc • . . i i i 

mélanger le chlorure avec la farine en ajoutant le moins 
d'eau possible , et laisser la pâte exposée à l'air pour en at^- 
tirer l'humidité , et acquérir l'élasticité convenable. 

Pdtè anltmoniée, — Une partie de chlorure d'antimoine 
sur deux de farine^ cette dernière a la consistance de cire 
molle et peut s'appliquer sur les surfaces concaves aux- 
quelles ne se prête pas aussi bien la première .en raison de 
son élasticité. (Commissaires : MM. Àmussat ^ Sanson et 
Lisfranc.) 
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Insttumens perfectionnés en caotiichoue.'^'^l. Tïtrrej 
de Clit*i;aitirait un ra|>poii viveirienl ailaqiié sur des ins« 
trunieiiij en caontcliouc, fabrinués par M. Well Cj sont 
d(^s pessaîr^s de formes diverses, tleii bandes, à\^s ctiaus- 
. sons , etc. Tous ces instrument sont sans couture, le caout- 
chouc étant ^oifdé bout k bout sans aucune substance inler- 
inédiaii'e Ils CQuticnnent ainsi de Teau, de iVir, fort 
lierméiiquement et sans danger d*issue , etc. 

La plus grande partie des iiieinbres se récrient sur la na« 
ture de ces perfectionnemens , si.perfepiiounemens il y a ^ 
^ comme étant plutôt du ressort de l'industrie et de la coin«* 
péence des Sociétés industrielles que l'afiatre de TÂcadé- 
mie. Ces perfeciionncmensei surtout la prétendue nouveauté 
des piocédcs de fabiicatioa sont chaudement contestés. 
Enfin l'Académie adopte les conclusions favorables du 
rapport après les avoir singulièrement modifiées. Au mo- 
ment ou le pré^icient proclame cette décision, M. Lodibért 
en comprimait un des pessaires remplis d'air le fait éclater 
avec fracas à Teudroit de la soudui*e » comme pour donner 
un démenti bruyant à la solidité de ces soudures qui vient 
d*étre proclamée par F Académie. La nature et 1'^ propos 
de ce bruit excitent un moment i'bilarité de l'assemblée. 



COMPTE-RENDU 

IJfes séances de la Sogiéïé de medeciiie de Paris. 

(Présidence de M. Roche.) 

\Séancc du 7 novembre 1854. 

Suspension. — O^jhthalmie de Vannée. -— Abcès 
enhisié de la pleure. — f^a^iole* 

Suspension. — - M. Demours demande la parole à Toc- 
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cftiioiMln prcK'èB-retbRl. II conibat l'èpintoti encore trop 
gtfnéralemeni ^ccrëJilée que les perse nn es qui firrivt'iit 
auprès d'un pemlu n*ont pas le droit de couper la cordé 
ayant qu« U justice n*ail vérifié IVtat des choses II dé;^ 
elare qu'en pareiUe occasion il feroil ce qïi'il a déjà fait , 
e'est-à«^ire qu'il mettrait « le pîus prouiptcment possi- 
ble , un tenue à lu strangulation , sauf à répondre auX' 
poursuites qui pourraient' être dirigées contre lui. 

M. Métat pense éf;aleinent que Ja Conduite à tenir, en 
pareil caS; ue peut être douteuse. Il lui est arrivé plusieurs 
fois> lorsqu'il é(ait chef de la clinitfuc de la Faculté*, de' 
trouver des malades qui s'étaient pendus dans leur lit à- 
l'aide de la corde mise à leur portée pour faciliter leurs 
meuvemens. Toujours il s'est empresisc de couper la corde 
et jamais le commissaire de police et le juge de piatx n'ont 
élevé aucune réclamation à ce sujet. 

Ophlhalmie.^^ M. Demours h\i un procès-verbal sur 
une brochure, intitulée i Des causes de rOphthalmie de 
/'^rTnee y Mémoire adressé à M. le ministre*directeur de 
la guerre , baron Évain , et à la contmlssion^de recUer-« 
cites sur cette maladie; par C. van Hoiisebrouck , docteur, 
ex< médecin militaire , etc. Anvers, i834. 

L'opbthalmie , dit M. Demours, qui depuis i8i5 sévit 
principalement sur Farmée belge , qui a atteint plusieurs 
corps de l'armée prussienne , et qu'on a observée aussi , 
mais à un moindre degré , dans l'armée russe , a déjà 
donné lieu à la publication d'un grand nombre d*écrils. 
Parmi les plus importa ns, on doit citer ceux du professeur 
Kluyskens , du cbevalier de Kirckhoff , d'Angers ; de 
M. Alexandre Ponta, de Bruxelles; dé lilM. Fallot et 
Variez , de M. Yteminck, actuellement inspecteur du^cr- 
vite de santé de l'armée belge : enfm du docteur Jungken, 
professeur à: Berlin. Sèlôn MM: Kluyskens , Fàlloïet Var* 
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lez , cette m^aiadie doit être considérée commue contagieuse. 
Dans leur opinion y c'est l'oplithalmie égyptienne que lès 
armées françaises ont importée en Belgique. 

MM. Kirckhoff, Ponla, WJeminck et Jungken nient 
la contagion et croient trouver les causes de ce véritable 
fléau dans Tencombrement des casernes, dans la' sup- 
pression de la transpiration , dans les variations atmosphé- 
riques , dans Texposition au soleil et à la. poussière, dans 
la compression du cou par des vétemens trop serrés y dans 
les fumigations guytoiiiennes, etc. 

M. van HonsebroucL se range du parti des anti-conta- 
gionistes; il pense avec le professeur Junglen que des 
causes semblables ^ celles qui produisent la maladie eu 
Egypte existent eu Belgique et déterminent les mêmes effets. 
En Egypte , Tophlbalmie dépend surtout de l'irritation 
produite sur les yeux parun sable fin et brûlant. Suivant 
M. van Kousebrouck , en Belgique , l'opbtlialmie reconnaît 
pour causes les substances dont le soldat se sert pour pcJir 
ses armes et nettoyer ses effets, et, en outre , le vert-de- 
gris qui se dépose sur les boutons de Tuniforme et autres 
objets du même métal. Ces corps irritaiis s'introduisent 
fortuitement dans l'œil comme le principe blennorrha-^ 

m^^' ... 

M. Demours ne partage pas l'opini^on de l'auteur , tout 
cn^ reconnaissant qu'elle est exposée avec un talent remar-. 
quable. Il propose d'adresser à M. van Honsebrouck les 
remerciemens de la Société et d'inscrire son nom sur la 
liste des candidats au titre de membre correspondant. Ces . 
conclusions sont adoptées. 

Abcès enkxsté de la plèvre. — M, Prus lit l'observa- 
tion d'un vieillard qui a présenté tout à la fois des ca- 
vernes tuberculeuses guéries, un abcès enkisté de la plèvre 
dans lequel existaient des concrétions ossiformes libres au 
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milieu du pus, et ««gn. plusieurs fistules rfiiisant coninm*- 
piquer ce kiste «^vee les' bronches.- Il fioit en exprimant le 
désir que laSocié^é confie à des chimistes distingués , qu'elle 
£ompte parmi ses membres^ le soin d'ahalyser les pro- 
ductions morbides qu'il met sous ses yeux ,.afin qu'oh 
déterinine en quoi ces ossifications jesscmblent à de v^ri- 
tables os ou en (diffèrent* • . ... 

M. Mérat fait remarquer que dans ce cas , comme dans 
beaucoup d'autres , la chimie ne nous fournira. que des, 
renseignemens douteux et incomplets. Il regarde les con- 
crétions qu'il vient d'examiner comme étant peut-éti:e 
uniques dans la. science ; il croit qu'il vaut mieux- le& 
conserver pour un cabinet d'anatomie pathologidue. 
M. Prus répond qu'on ne livrera à l'analyse que les 
plus petites de ces concrétions. M. Guibourt est chargé 
de procéder chimiquement à leur examen. La Société 
décide que^ l'observation de M. Prus sera imprimée da^ïS 
le recueil de ses travaux. 

Variole. — M, DeviïU appelle l'attention de la Com- 
pagnie sur une épidémie de variole régnant actuellement 
à Paris, particulièrement dans les quartiers Saint-Martin/ 
du Temple et de l'Hôtel- de- Ville 5 vers la fin de septembre 
on remarqua quelques variploïdes Bien caractérisées^ 
Dans le mois dactobre , 17 variôléUx moururent dans le 
seul quartier de l'Hôtél-de- Ville.' Aussi' là mortalité de ce 
quartier> qui ne s'élève ordinairemeht qu'à 26 chaque 
mois-, a-t-elle été de '4© pendant le mois d'octobre ; 5 eii- 
fans qui , d après l'aspect des cicatrices et les déclarations 
des médecins, ont eu -uxté bonne vaccine , n'ont pas 
échappé à l'épidémie. Sur les 17 malades qui n'ont pas 
survécu , 5 ont succombé pendant la période de suppU^ 
ration. Parmi ces derniers, trois avaient. été traités paV 
des boissons émoUientes et dès révùlsife appliqués étti< là 
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Bygiène -publique, assainissement^ et exploitation 

des Landes* •— . Responsahilité médicale* Opinion 

' des médecins de Lyon sur le procès Thouret-'jN'oroy. 

*— Association de prévoyance* Organisation médi" 

cale. --^ Prix. 

' I. Coup d^ œil sur F état sanitaire et les moyens d! ass ai* 
nisaement des Landes de Bordeaux; par P. Jolly^ D. M.( i), 
— Les Landes de Bordeaux s'étendent de la Gironde à 
FAdoor , entre le sud et le nord , se confondent , à l'est, 
avec les- fertiles plaines d'Aire et de Ville n€uye-de-Marsan , 
ne finissent , vers l'ouest , qu'à la mer de. Biscaye ou 
l'Océan. . Elles occupent , dans cette dëliniitatioii , une 
étendue de près de 700 lieues carrées ^ un quart , tout au 
plus, a été mis en cultuire de vignes, de céréales ou de bois; 
c'est principalement, au sud, le Médoc, dont on connaît 
asse2 l'abondante fertilité et les ridies produits ; à l'ouest , 
et sur la ligne de l'Océan , quelques parties' cultivées et 
d'antiques forêts le plus souvent abandonnées et inaccessi- 
bles à'IamainderLonune. .... 
...Toiii le reste, bien que présentant la mêpie nature de 
Sol , n'offre le plus souvent que des plaiiites incultes et. ayant 
raspectidea ptus.tirisie^ dése^rts. On n!y aperçoit que de loin 

(i) Cet article est Textrait modifié et reya par Taatear d*aii rapport fait 
à la compagnitt d'exploiutioo et de oolonisàtion de cette partie de la 
France. 



à loin y des distances de 6, 8 et lo lieaes, des habitations 
isolées ou groupées en très petit nombre, mais toujours 
environnées de jardins , de vignes ou autres cultures dont 
la force de végétation contraste avec la nudité des plaines 
voisines y et qui semblent au moins avertir quelle sol des 
Landes n'attend , pour être fertilisé, que les efforts de l'in- 
dustrie et l'intervention du pouvoir. 

Les Landes représentent un vaste plateau ayant deux 
revers, l'un oriental » qui verse ses eaux dans la .Garonne^ 
Taulre occidental , qui les dirige vers l'Océan « dont il est 
séparé par une chaîne de collines qui en bordent le rivage 
et opposent , en même teitaps , à l'écoulement des eaux de 
la plaine , une digue insurmontable | de là en partie cette 
suite d'étangs et de lacs qui longent le pied des dunes dans 
une étendue de plus de douze lieues , et dont sept environ 
se trouvent sur la ligne même que doit parcourir le canal 
projeté. 

Le point de partage , ou la crête des deux versans , s'é- 
lève d'environ 8o mètres au dessus du niveau de l'Océan; 
mais la double pente , s'e£fectuant sur une surface de plus 
de 25 lieues de long , lui donne une apparence d'horizon- 
talité parfait^. Ce qui distingue, surtout la partiie occiden- 
tale y c'est le voisinage de l'Océan , qui la borde à l'ouest ; 
ce sont les étangs qui la traversent sur une grande partie 
de son étendue ; ce sont surtout les immenses forêts qui 
couvrent une partie de son sol, et les minerais abondans 
qui l'enrichissent sur tous les points , circonstances qui en 
font à la fois la région la plus végétative , la plus pré- 
cieuse, mais aussi la plus humide, la plus malsaine de la 
contrée; celle, par conséquent, qui méritait le plus la sol- 
licitude de la compagnie et l'intérêt du gouvernement. . 

Presque partout les eaux des Landes sont le produit 
d'infiltrations des étangs voisins , des marais ou des eaux 
pluviales, plutôt que celui dés sources éloignées* Je n'ai 
fome IV. D<?c#in6r# 1834. mg 
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ptt^ m àe^nks qui tût pTus de 3 à f pteâs à^ pitofondenr; 
Lëttts ^aox sôrit g>^néralemeftt coforees en jauBc ct^ainbre ^ 
elles «ml quelquefois une odeur et une sav'eur désagréables y 
^aind , ce qui arrire très fréquemment , elles sont puisées 
dftnstm sol ptludeux. Elles 19 ont d'ailleurs soumises à toutes 
les viiriatieDS de température extérieure par le seul fait du 
lit superficiel qu'elles occupent ; ce qui fait que , pendant 
la ftîii^Mi de Télé 9 les babitans sont toujours condamnés à 
boire de l'eau tiède , dont vous connaissez les effets àSn^ 
litans. 

' Toutefo» 9 ces eaux sont très peu et très rarement séléni- 
ifêases ; les seuls sels qu'on y a déconrerts sont une très 
Caille quantité d'bydfochlorate et de sulfate de chaux , et 
Timne /en étonnera pas quand on se rappellera que le sol 
des Landes , du moins le soi d!*alluTion , ne contient pas 
de pierre calcaire. Tout porte à croire même que ces eaux 
doivent leur couleur plus ou moins foncée à la décomposi- 
tion des matières végétales et anîmales. combinées avec le 
loi; plttt^ qn^à la prés^ice de principes minéraux. Du 
moins, Fanal jse firîte'par Mlf . LaPesqne, médecin , et Hei^ 
b^au y pharmacien de la compagnie à La Teste , et répétée 
'par IL Lecanii , membre du conseil de salubrité de cette 
compagnie, n*ya découvert que des propoitîons tiès fai- 
bles ^ sinon douteuses de fer • proportions qui, dans tous les 
eaS; nepeuventiralleinent suffire pour expliquer leur degré 
ût eotoffattoD. 

^ ^11 impottàîf surtout dé déterminer les élémens chimiques 
de f eau tommcme des étangs de Cazau , Parentis et Mi->- 
fniiean /dToÂ provieiment les eaux dont oti fait un usa^ 
irabituel sur toute cette région des Landes. M. LecanU| 
qui a bien voulu se charger de celte analyse, et qui Fa faite 
avec toute l'exactitude dont il est susceptible , l'a trouvée 
àbsolumetit exempte d*acide sulfurique libre et combiné ; 
éfttes côntienMntseuTement quelque peu de chaux et d'acide 



tktttftîs. , i^ii 

hfifùthhriqtke. ERe» réunissent cTaiIlears toutes les cpç- 
étions roulues de potabilité^. ETles cuisent très bien les lé-^ 
gUHies sans les durcir ; Iles dissolvent le savon sans ((H'il 
île caittet)otte^ et il a suffi;» pour les rendre très pures et 
trèstimpides, de les filtrer à travers une couche de char*r 
boni Ce serait donc rendre un véritable service au pays qw 
itj introduire^ pour les usages domestiques, des fihre.s d^ 
cette nature ; si surtout il devenait impossible d'y établir 
des puit? artésiensr. Mais nous avons, au contraire, re»- 
cueilli sur les lieux les raisons et les documens les plus 
{yropres à faire pressentir la possibilité de leur exécution, - 
Les environs de Bordeaux , notamment Gauderan, Béche- 
velle ,: Peujard et autres endroits dont le sol ^fbgi partout 
te même niveau , les mêmes accldens , la plus ^i^nde ao^ 
logie de configuration et souvent une identité parfaite d 
composition géologique avec celui que nous avons pa . 
coaru , ont leurs puits artésiens dont le forage n^apas elr* 
^dé 175 pîed^ de profondeur.' Ajouterai-je à cela (^ue Tcm^ 
â lieu de croire que Pétang de Cazau est alimenté et mai^ 
tenu à an nivean de 54 pieds au dessus de celui du baft* 
siû d'Arcachon , par des courans d'eaux souterraiacs qui 
dérivent des Pyrénées. 

Les forages artésiens ne seraient pas seulement un biea»« 
fait ponr le pays , en donnant à sa population une eau pQr« 
et fratche qui lui manque ; ils deviendraient également ua 
moyen précieux d'écoulement des eaux stagnantes et de 
dessèchement des marais sur plusieurs points. 

Étudié plus spécialement sous le rapport sanitaiie | objet 
principal de nos recherches , le sol des Landes offre àm 
puissantes causes d'insalubrité qui devaient mériter, toul^ 
la sollicitude de l'administration. Une grande partie du 
versant occidental^ celle que nous avons eu à explorer 
comme la plus malsaine ^ la plus voi^ne du trajet que doit 
parcourir le canal projeté, est occupée par des marais qui 
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nesont pas seulement perduspoarragrlculture, mais qui ré- 
pandent habituellement , surtout à la fin de Véié et au com- 
mencement de l'automne} les émanations les plus infectes ; 
émanations d'autant plus fuiièstes, qu'elles suivent la ligue 
des habitations qui se trouvent concentrées vers les points les 
plus déclives du versant. De là , sans doute; cps épidémies 
de fièvres intermittentes qui s'y renouvellent régulièrement 
chaque année, et qui, parfois^ n'exceptent qu'un trè^ 
petit nombre d'individus. Delà^ aussi, ces affections glan- 
dulaires^ chlorotiqùes , vermineuses, cachectiques, et sur- 
tout ces engorgemens du foie et de la rate > qui y sont pour 
ainsi dire endémiques, principalement chez les enfans. 
J'ai exploré l'abdomen dç plusieurs qui m'ont été prcsen^ 
tés^etj'ai été étonné de l'énorme développement de ces 
. deux organes. J'ajouterai dans un instant , comme causes 
également capables de perpétuer ces diverses affections , la 
manière dont les habitans ont coutume de se nourrir, de se 
loger, de se vêtir, etc. Parcourons d'abord la ligne que 
nous avons observée comme offrant des causes locales d'ia- 
salubrité, et comme réclamant plus spécialement des 
moyens d'assainissement. 

La Teste , qui en est le point de départ , et pour ainsi 
dire la capitale , bien que placée dans des circonstances 
hygiéniques moins défavorables que le reste de cette con- 
trée, offre plusieurs points marécageux qui nesont pas 
sans influence sur la santé de ses habitans. On y voit, à 
l'ouest et au nord-ouest , une plaine de prés salés presque 
de niveau avec le sol des premières maisons de La Teste , et 
qui n'est guère élevée que dé 3 à 4 pieds au dessus du bas* 
sin d'Arcachon. Toute cette plaine^ dont le sol est composé , 
en grande partie, d'argile ^ que l'eau du bassin couvre et 
découvre allernativcment dans la haute et la basse mer, et 
qui est entièrement perdue pour la culture, n'est pas l'une 
des moindres causes de 1 insalubrité du pays, et serait fa- 
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cilement transformée en excellens pâturages par des endi- 
guemens pratiqués sur toute la ligne d*où elle reçoit ses 
eaux. 

D'autres marais, formés principalement par le .séjour 
"^ des eaux pluviales , à l'ouest et au sud-est de La Teste, et 
auxquels il faut principalement rapporter les fiè^vres inter- 
mittentes que Ton y observe chaque année, en raison dés 
vents qui dirigent de ce côté les effluves, seront facilement 
desséchés par l'ouverture du canal qui les traversera en 
grande partie , et , au besoin , par des tranchées perpendi- 
culaires à ce canal. 

La commune , d'autres disent la ville de La Teste , est 
coupée par des chemins fangeux qui ne laissent pas de ré- 
pandre aussi des exhalaisons malfaisantes , auxquelles nous 
n'avons trouvé d'autre remède que le pavage ou au moins 
l'élévation et le ferrage des rues. 

A environ 4 lieues de La Teste , distance qu'il faut par- 
courir pour rencontrer une iseule habitation , se trouve le 
village de Cazau, qui fut long-temps une dépendance de 
La Teste, Il est de même environné, à l'est , au siid-est et 
à Foulest^ de marais extrêmement étendus ^ mais presque 
tous situés au voisinage de l'étang de Cazau, etqui seront 
nécessairement et immédiatement desséchés par le canal, 

Lé village de Sanguinet, qui est à environ 6 iieues du 
précédent ; ps^rtage avec lui, et peut-être à un plus haut 
degré, lafâcheme influence des effluves marécageuses qui 
Penvifonnent de toutes parts. Une population chétive et 
malingre, une mortalité proportionnellement plus considé- 
rable que dans les autres villages de la contrée , en sont les 
tristes effets: Mais nul doute que l'abaissement du niveau 
des étangs, par suite de l'ouverture du canal , n*ait ehco/e 
pour résultat d"opérer le dessiéchement de la plus grande 
partie de ces marais , et d'atténuer, sinon de détruire com- 
plètement cette cause d'insalubtité. 
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.. La distance qui sépare Sanguinet de Biscarosse €St, 
comme le reste de cette partie des La ndes , partai^ée en 
marais ou laudes incultes , en pigiiadas (forêts de pins) f 
et quelques portions de terres labourées. 

Oa^te , Sainte>£ulalie , Saint- Paul ^ Ponténs , présentent 
les mêmes circonstances de terrain y sont de même soumis 
à jdes influences marécageuses auxquelles il faut surtout 
attribuer les fièvres intermittentes qui s'y reijpuvelleut ré- 
gulièrement chaque année, à la fin de l'été et au commen- 
cement de l'automnei ]^n visitant la forjge de Pontens, 
nous n'avons pu voir sans étonnemçnt ni sans peine que, 
sur 4o ouvriers employés dans eet établissement, 38 avaient 
été atteints de fièvres intermittentes dans le courant dç 
Tannée* Et un fait bien digne de remarque, c'est que les 
deux seuls individus qui se trouvaient exempts de Iafièvre> 
étjaiènt aussi les seuls qui n'eussent pas été saignés paf 
mesure de préservation. Nulle parjt, d'ailleurs » la popula- 
tion ne nous a semblé au^i cbétive que dans c^tte contrée 
4es LaoBes* Lesenfans surtout y présentent une çonstitiV" 
tion des plus détériorées , une sapxé despWs languissantes»^ 
et ce qui doit être noté comme un fait presque exception** 
n<?) , c'est qu'ils sont , ainsi que les femmes y bie^ pli^ sour 
vent que les adultes, af&ctés de fièvres intenuiti^ntes. 

Mimizan , qui est le ter|he du canal projeté^ et qui de- 
vait être aussi c^Iui de nntre exploration, présente un sol 
moins marécageux que les précédentes localités ^ et jouit 
par cela même d'un état sanitaire beaucoup plus Sjatislipii- 
sant, depuis surtout que le gouvememeijtt ^ti^iterrena 
pour ouvrir un libre courant de l'étang de Mimizaiï k 
rOçéan, et que des propriétaires ont, de leur coté , prAljqué 
des tranchée^ pour opérer sur plusieurs points. d.es desfë- 
cbemens^ Les fièvres intermittenles,- qui.. sont le Uibut 
€<wmun de^tout le reste 4tt UuqfaI , ne s*y renconlreiii ^ne 
rarement et d'une manière 9ppradique* 



£a lésu^é , il a'est aucun poin^ àf» réfjkm» pdiadevfles 
que nous venons de parcourir dans uae étendoq de plu« df 
20 litiues^ et qui sont la cause la plua manifeste , la pIo$ 
posiiiv.edu fâcheux éUt sanitaire de ees;c<intréett quin^ 
spit susceptible à la, ioin de dessiiecltenieiit , deie<tiU9atk»et 
d'as^aii^Âssenienil; par l'ouverture du «anal, ai i coinmc il 
est permis de repérer, celte oUvertiire a pour i&uIiAf 
d'abaisser de 4 à § pieds le niveau actuel des élaags* AnÉre^ 
m^t , il faut bien, le dire , elle n'opérerait cpi'iacoiitplâs*' 
ment le bienfait du dessèchement , elle laisserait subsister 
une grande partie des matais qui existent ^ et «lie augmen- 
terait même sur quelques, points la masse des effluves, par 
1^ seul fait dé derai-desséchem^iis, toujours plus nuiMblei 
que les marais eun-mêmes. Par conséquent, cet abaisse^ 
laent n'estpasseulemeotuAinoyQn jiéc^ssaîreide ferfiltsa^ 
tiondtt sol, mais.encore une condition indispensable d'as* 
sainissement du pays* 

. . En évaluant à a mètres, au plus , l'abaissenaent du ni* 
veau.deré(aqg de Cazauet de Pareniis, radoainistratioil 
du canal n'a pu. cfaindre d'en compromettre la BAyigabi^ 
4itéy encore moins d'en opérer le dessèchement ,piiiao|lle , 
d'après des oalcubrigoareux, cet étang conservera encoiia 
«ne profondeur de plus de 68 pteds après roat«nar& da 
^canaL. , . . 

L'/iîr.des. Landes, ne tient pas.soulement sps propriétés ^ 
Iiygîénicpies.de J'altération qu'il. doit à la priésteiee 4ft$ 
narais , maïs enoore des conditions physiques- que Itti isa* 
priment les.ii?ittf ^,lmMtmpénUan , lespiiae#, les hrouSk 
lards , etc. ' ; ' . . 

£h hiver,; les Tenta de lonead, sudrMiest et dtt fiord 
y sont Les plus constans*. Tout le long de la cÂie dto.iaa» 
oogna, sègtieot pendant huit mois de Tannée .des VieotsqHf 
chan^nt^ régulièr<;inest de direction dettsi 'ibis: pair jouff 
Ainsi, depuis le moM d'avril jusqu'à la fin il^^Htoy^t^i^ 
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Tentf sottfflent généralement de deux heures à onze heures 
dans les parties du sud, du sud-ouest et de Test. Vers le 
milieu du jour, la brise du large s'ëlëve et règne presque 
ittTariablementdu nord-ouest au sud-est. Cette circonstance 
n'était pas seulement à noter comme un fait des plus favo- 
rables à la naT%ation du canal , mais encore comme pou- 
vant exercer la plus grande influence sur ïa santé des ou- 
vriers pendant les travaux de canalisation, et comme 
devant être , sous ce rapport , un objpt d'attention particu- 
lière du conseil. 

Bien que les vents du littoral aient pour effet de tempérer 
la chaleur du climat des Landes , la température y est ha- 
bituellement assez élevée en^ raison de sa position géogra- 
phique (du 44* au. 45* degré de latitude) et de la nature 
de son sol. Elle a pour terme moyen R. ; ao degrés -f« o, 
pour l'été 5 et 2 degrés-» o , pour l'hiver. Plusieurs*annéés 
d'observations ont donné à M. le docteur Lalesque 3o der 
grés -{- pour maximum , et 6 degrés — o pour minimum. 
Cette année nous a donné 3i degrés 1/2 (i4 septembre 
x934) I mais il est vrai de dire que le cas était exceptionnel. 
Du reste 9 la température varie d'une manière extraordi* 
naire dans cette, partie des Landes comme dans tous les 
lieux voisins de la nier, et l'on en conçoit facilement la rai- 
son. Les transitions y sont brusques et fréquentes , et sou- 
vent le même jour, la même heure , voit la température 
subir des changemens surprenans j ce à quoi il faut surtout 
rapporter les affections catarrhales et rhumatismales, qa«L 
M. le docteur Lalesque nous a également signalées comme 
étant assez fréquentes dans le pays. 

Le voisinage de l'Océan fait aussi que les pluies sont très 
abondantes sur tout le littoral et ^principalement pendant 
la. saison de l'automne. Il en est de même des brouillards 
c[tti tous les soirs s'élèvent, de l'Océan , des étangs et des 
marais , pendant une grande partie de l'année ^ et surtout 



^ encore pendant là saison de Tautoinne ; suspendus à qùèl* 



ques pieds seulement des étangs ou de la terre voisine , ils 
dbargent l'atmosphère d'humidité et obscurcissent L'ho- 
rizon , le soir et le matin , jusqu'à ce que les rayons dii 
soleil les dissipent , ou que des causes mëtéoi^ologiques où 
des accidens de température les résolvent en pluie. 

Il résulte de ce concours de circonstances locales quel'air^ 
des Landes est presque constamment saturé d'eau , fait 
qu'attestent tous les corps;hygrométriques , ainsi que la 
rapide oxidation des métaux que l'on expose au contact de 
ce fluide , et qui n'est pas l'une des moindres causes du 
retour annuel des épidémies de fièvres intermittentes et 
d'affections catarrhales qui se renouvellent si souvent' dans 
cette contrée. 

Mais d'autres causes d'insalubrité, moins puissantes il est 
vrai y viennent quelquefois se joindre à celles qui précèdent. 
Telles sont surtout la manière dont les babitàns sont nour- 
ris^ logés et vêtus; la nature de leurs travaux, les conseils 
de l'ignorance , les inspirations dés préjugés, etc., toutes 
causes que nous avions également à apprécier. 

La nourriture habituelle des Landais se compose de pdin 
de seigle grossièrement ipanipulé , mal fermente , et mal 
cuit ; de bouillie faite avdE*de la farine de maïs , de l'eau 
ou du lait et du sel , connue sous le nom de cruchade; de 
soupe préparée avec de Tognon, de la graisse et du vinai- 
gre « qu'ils nomment tourin ; de lard toujours rance et de 
jambon frit, qu*ils appellent mousset ; de sardines salées , 
vulgairement dites de Galice ^ et de harengs saures. Leur 
boisson ordinaire est de l'eau, dont vous connaissez déjà la 
mauvaise qualité ; il n'y a guère que les propriétaires qui 
mangent de la viande de boucherie et qui boivent du vin. 
Jamais Ton ne voit dans le pays ni beurre frais, ni fromage ; 
non que les bestiaux et le pâturage y manquent, mais parce 
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qu^il ne s'est trouvé personne qui ait su, jusqu'à ce jpur^ 
prendre rioitiative» 

Les Landais sont, en général, mal vêtus., et leurs vête-r 
mens, faits avec une étofie de laine grossière,, sont les 
mêmes pour toutes les saisons de Tannée.. Les hommes sont 
coiffés de l'antique béret de tricot de laiue; ils marçKent 
-ordinairement les pieds nus, ou en très lourds sabots, 
mais toujours sans bas. Les pasteurs., toujours en échasses^ 
portent , en outre, une sorte de cuculleà manches^ faijt^ 
.a.vec une peau de brebis non mégie , dont la laine est tour- 
née en dehors. La coiffure des femmes est ou un grand cha- 
peau noir de feutre , à grandes ailes, ga^rni d'un large ^*uban 
noir, ou un chapeau de paillé de forme ovale , également 
garni d'un large ruban noir, qu'elles nomment |7aZ/!/a/^» ^ 

Les babitans des Landes sont aussi mal logés que mal vê- 
tus j la plupart de leurs habitations sont obscures, hum^idfiSi» 
sans carrelage, ni plafond , ni croisées , de telle j^riA que 
l'air et la lumière n'y pénètrent que par la toiture. ou 1^ 
porte d'entrée , qui^ au lieu de vitrage , offre une simple 
toile de canevas. Le plus ordinairçtnent, aus^î , une^oule 
pièce serf d'habitatioa à toute la famille , quelque nom- 
breuse qu'elle soit. Très fréquemment , d'ailleurs , les mai- 
sons sont enveloppées d'émanations putrides ou niaréca** 
geuses provenant dôs dépôts de fumiers ou des mares dsix^ 
lesquelles se vautrent les nombreux porcs qu'on y élève« 

Le landais est . essentiellement pastoral et nallement 
agricole. Il s'occupe, par dessus, tout, de sou bétail, ^sisft 
vbœufs, de ses trdjupea^ux de chèvres ou, 4e mouiotis^ ^ 
néghge tous les moyens de culture et de richesse que lui 
offre le sol qu'il habite» Sur 900,534 hectares de terre qui 
composent le département des Landes, il n'y a quQ 
170,230 hectares de cultivésj sur i,o82^5S2 hectares qui 
exxistent dans le départeiuent tle la Gironde , il y eu a plus 



de 433,coo , ou près de moite , restas incultes ott affectés 
à l'entretien du bétaH , proportion qui s'accroît , d'ailleurs^ 
& mesure que l'on se rapproche de la crèle et du versaut 
occidental du plateau, où l'on n'aperfoit plus que plaiuef 
incultes et désertes. 

Long-temps aussi , cette Champagne , si aride , si dis«- 
créditée, n'offrit que plaines désertes ou peuplées de trou« 
peaux, et l'ousait qu'elle est aujourd'hui le pays où l'oô 
trouve le moins de terres en jachères, qu'elle peut être 
opposée aux plus belles pr<winces de la France pour ses 
richesses agricoles comme pour ses produits industriels. 
Les Landes, aussi, auront leur époque de Çprtune et de 
prospérité, qui ne peut être éloignée ; car si, pour ferti* 
liser la Champagne, il a fallu toute la persévé'rance , toutq 
l'activité , toute l'industrie de ses habitans^ s'il a fallu par* 
tout la couvrir d'engrais et larroser de sueurs , la plus sim- 
ple culture suffira pour féconder le sol des Landes, pour en 
tirer d'aboJOidans et précieux produits. 

Outre que la population des Landes est rare ^ elle est peu 
active» La chaleur du climat , la mauvaise nourriture , la 
constitution grêle et maladive des habitansi tout concourt 
à la rendre leAte et inerte* Le propriétaire, exempt d'amh- 
bition , vit dans l'apathie et meurt dans l'indolence. Le 
paran^ ou bouv'ier, obligJ de se conformer à lanmarche 
lente de ses bœufs , avec lesquels il passe une partie de son 
existence, n'est pas seulemeut lent par caractère et par 
habitude^ mais encore par néce^iié. I^éanmoins ^ il.vieillit 
Tite, et, si nos renseignemens sont exacts, ladurée moyenne 
de sa vie est de 19 è xo ans; le moment de sa vieillesse ar- 
rive à 40 ^T^i 1^ terme moyen de sa longévité à 60 axis. 

I^^ femmes partagent en tout les travaux et les fatigues 
des hommes; le jour àlaterre,à>larécplte de la. résine ,(^ 
la pêche, aux,. coustructioAS des maisons ; la nuUi l'appro- 
^siomiemen( dal»oîs. EUts faipportent les {eu-deaux les jpims 
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lourds, voyagent à èlieval ou en échasstes dans toutes les 
saisons et par tous les temps de Tannée. 

La population de cette partie des Landes ne parait pas 
avoir beaucoup augmenté depuis plusieurs siècks , comme 
. elle semble être restée stationnaire dans son industrie et ses 
mœurs. Isolé; pour ainsi dire , du reste de la France , le 
Landais y vit comme un insulaire, en ignore les ressources, 
les lois et la civilisation. Il n'obéit qu'à la routine , repousse 
toute idée d'améliôratipn ou de progrès pour s'abandonner 
aveuglément à tous les préjugés qu'il tient de ses ancêtres. 
Il attribue encore aux devins , aux sorciers , tous les maux 
qui affligent sa famille ou ses troupeaux ; et dans ses mala- 
dies il compte davantage sUr les secours des jongleurs et 
des charlatans, que sur ceux des hommes de l'art. Dans 
quelques endroits , il est d'usage , de temps immémorial ; 
de se faire saigner plusieurs fois dans l'année^ si ce n'est 
tous les mois ; et nous aurions eu peine à le croire sans l'en- 
tendre d'eux- mêmes, ^que, sur le refus du médecin de se 
conformer à cet usage , les habitans de Pontens avaient 
pris l'habitude de se saigner eux-mêmes. Puisse te fâcheux 
événement qui , tout récemment , a coûté la vie à l'un 
d'eux , par suite de l'ouverture de l'artère brachiale , les 
rendre, à Tavenir, plus dociles aux . conseils' de la pru- 
_^dencc ! 

La Teste est à peu près le seul endroit qu'il faille excep* 
ter du tableau physique et moral que je viens d'esquisser 
de l'habitant des Landes 5 située à l'extrémité sud-ouest 
du bassin d'Ârèachoh , à une très petite distance de la mer, 
et plus voisine de Bordeaux que le reste de la contrée , cette 
ville trouve dans sa position même des avantages de civili- 
'^ sation et des ressources de bien-êtr^ qui lui sont propres. 
On y est mieux logé , mieux vêtii et mieux nourri que par- 
tout ailleurs. Indépendamment de^ deux principales classes 
d'babitans que nous avons signalées , le propriétaire et le 



manœuvre , il y a un grand nombre de marins qui se dis- 
tinguent des autres habitans, surtout A\x paran et du ré- 
sinier, par leur constitution forte , leur santé robuste , leur 
instruction 9 l'aisance que leur procurent la pêche et la 
ckasse , autant que le travail même de la navigation. Heu- 
reux quand ils n'achètent pas de tels avantages , par une 
fin prématurée à laquelle les expose trop souvent la nature 
de leur profession. 

Indépendamment des fièvres intermittentes, les affections 
catarrhales et rhumatismales qui sont pour ainsi dire en- 
démiques dans toute cette contrée , on y observe très sou- 
vent des maladies cutanées, des exanthèmes aigus e;t chro- 
niques, très souvent surtout des éruptions de furoncles. 
Les maladies mentales ; ain^i que Tépilepsie , y sont égale- 
ment fréquentes , circonstance à laquelle n'est peut-être 
pas étrangère l'habitude des coiffures trop chaudes , jointe 
à l'absence de chaussures, à la chaleur du climat et aux 
fréquentes variations de température du pays. Mais la 
phthisie pulmonaire ne s'y rencontre que très peu ; les af- . 
fections calculcuses , rarement ; la goutte /jamaiis. 
. Le vaccin y soufire peu d'opposition ^ la petite-vérole y 
est par cela même assez rare. 

On y trouve peu de sujets scrophuleux , les princ'ipes sa- 
lins et résineux qui saturent l'air du littoral , expliquent 
en partie cette circonstance. 

Les convalescences des maladies sont généralement 
longues , d'autant plus longues qu'elles ne sont très sou- 
vent que la transformation d'un état aigu à un état chro- 
nique. 

PKrmi les productions végétales les plus propres aux 
Landes , il faut placer en première ligne le pin. Il semble^ 
dit M. Lalesque , et nous avons pu le constater par nous- 
même ^ que le pin et le terrain primitif de la contrée aient 
été créés Tud pour l'autre. Il y vient sans culture et li^en 
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a pasbesein , et ce qu'il y a de plu» digne de remarque, 
c'est qu'il vient d'autant plus vite et d^autant plus s4rç- 
menty donne des produits d'autant plus considérabfes et 
plus prompts, qu'il croît dans un sable plus par ou plus 
silicieux. Tel* est le pin des dunes, qui rapporte au pro- 
priétaire plus de I2/00 d'intérêt, tandis que celui de plaine 
ne donne qu'un revenu de 5 â 6/00. 

On sait que les constructions de tout genre, le commercé 
des matières résfheuses , tt)as les travaux qui ont besoin de 
résister à l'action destructive deTeau, doivent à Ta culture 
du pin des services immenses. Une huile fixe extraite tout 
récemment par MM. Lalesque fils , médecin , et Rerbeau^ 
pharmacien de la Compagnie , peut devenir un surcroît de 
valeur de ee précieux produit ; si , surtout , il reçoit fés 
perfectionnemens dont les auteurs eux-mêmes l'ont jugé 
susceptible. 

Il y a aussi sur quelques ^points , et prlncipalemeut i 
Textrémité sud-est du littoral , à Pontens, à Saint-Paul, â 
Casteja, des forêts de chêne qui excitent l'a^mirafion par 
la forcé prodigieuse, le volume énorme et quelquefois 
monstrueux desarbres que Ton y observe, et qui pourraient 
être d'une précieuse ressource pour les constructions aau* 
tiques et autres, mais qui sont encore vierges de toute-ex-;* 
ploitalion. Un assez grand nombre périssent de vieilles^ 
pu d'exubérance , et restent également abandonnés à ta 
destruction du temps. 

On y remarcpie, et avec la même puissance de végétation, 
les diverses espèces de peuplier, l'osier, le bouleau, le- 
noyer, le noisetier, le tamarix , le châtaignier, le platane , 
Faulne , l'ormeau , le saule , etc. , tous les arbres fruitiers 
aussi bien que tous les arbustes de nos jardins, notamment 
le grenadier, le figuier, Farbouzier, ralthœa,la clématite, 
le roseau de Provence , Jle rosie^ etc. » y acquièrent un dé- 
veloppement prodigieux , même sur le sommet. des dunes. 



Tontes ies céréale», le blé, le sei gle^ lema'fs, te mîlTet, etc., 
yproijpèrent d'ane manière ntcrmncuse quand on veut 
prendre la peine de les cultiver. La pomme de terre y jouit 
de qualités bien supérieures à celles de lios contrées; le 
melon et la dtrouHle y viennent sans engraiç et presque 
sans culture; la vi^iie y croît avec une force presque în- 
conccvableet y donne des produits qui pourraient rivaliser 
aYec ceux àçs contrées voisines, s'ils étaient mieux sôigi es; 
on y trouve toutes les espèces de fruits dont la délicatesse 
^alè ceux de Flnde ou de ^Amérique méridionale. 

Comme plantes que les arts peuvent y exploiter avec le 
plus d'avantage, on y trouve surtout la bourdaine , dont le 
charbon est indispensable aux poudreries ; le Jiin , le chan- 
vre, qui y sont d'une beauté remarquable, et dont on 
pourrait étendre avec fruit la culture ; le pavot, le naVet, 
le cboux colza, dont les produits oléagineux peuvent offrir 
au pays une principale branche de commerce ; le mdrier 
. qui lui promet un nouveau genre d^industiie , en y natura- 
lisant le ver à soie , que des essais ont déjà prouvé devoir 
s'y élever facilement :* Yhelléhorine rouge qu'on y voit en 
quantité pour les teintures, Farmoise, le mais, la fume- 
terre et surtout la fougère, que l'on rencontre partout en 
surabondance comme indice de mjnerai sous-jacent; et 
avec un développement extraordinaire, sa cendre fournit 
jusqu'à 45 p. 0/0 de *»alin , et pourrait être utilisée à la fa- 
brication du verre aussi bien qu'à l'exploitation des huiles 
grasses que la contrée est susceptible de produire. 
. Les plantes dont la médecine peut retirer quelques avan* 
tages y sont également nombreuses, et, pour ne rappeler 
ici que les principales et les plus importantes , on y trouve 
en quantité prodigieuse, sur la plage du bassin d'Arcachon, 
des algues, des fucus ou des vareck qui pourraient être 
d'une immense ressource pour la fabrication de la soude 
de Warck, des iodures et des bromures, pour la confec- 
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tion de couchers hygiéniques utiles aux sujets scrophuleux, 
ou au moins pour Tusage des engrais y mais qui sont entië- 
ment abandonnés. 

On y cultive avec succès le ricin , le nerprun , le pavot j 
la guimauve y le piment, Tasperge^ etc., et Ton y voit 
croître partout et spontanément , la ciguë , la douce^amère 9 
laiasquiame> la laitue vireuse , le datura stramonium^ le 
garou, etc. Toutes ces plantes, comme les ajoncs^ comme 
toutes les éricacées, y sont, pour ainsi dire, aborigènes; 
toutes y acquièrent , sans cullure , un développement ex- 
traordinaire^ quelquefois même sous la dent meurtrière des 
troupeaux. Et je n'ajoute pas que c'est toujours le sable 
qui est la terre v^étale de ces nombreux produits; car, 
ains^que je l'ai dit, il n'y a presque pas de différence, 
sons ce rapport , entre les diverses contrées de la Lande. 

Et voilà ce qui étonne le plus les personnes étrangères 
au pays ou à la phytogénie. On s'étonne moins quand on 
sait que; la terre n!est qu'un moyen de support de& plantes 
et un instrument de conservation de leurs principes nutrir- 
tifs; qu'elles tiennent surtout leur puissance de végétation 
de l'influence combinée de la chaleur et dé l'humidité. Or, 
nulle part, cette double influence ne se rencontre plus 
constamment que dans le sol des Lande$ ; nulle part , elle 
ne concourt plus efficacement à l'exubérance de sa végé* 
tation. Et si l'on y joint celle des principes alcalins et des 
élémens constitutifs de* l'air qui le pénètrent sur tons les 
points , on a l'explication du mystère qu'il offre dans ses 
produits. 

. « Enfin , une autre question avait pour objet de savoir s'il 
est permis de fonder des espérances de succès sur des bains 
d'eaux minérales ou sur d'autres établissemens de santé. 
La question n'est plus douteuse pour quiconque a visité la 
belle plage du bassin d'Ârcachon. Il n'existe certainement, 
sur aucun point du littoral ^ un concours de circonstances 
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plus favorables à un établissement de bains de mer, que 
celles que Ton rencontre sur cette partie de l'Océa^. Situé 
à quelques pas de La Teste , dans une position des plu^pit- 
jLoresques , au bord de la beilç forêt d'Arcàchon , dont la 
verdure , les fruits et les fleurs répandent , une grande par; 
tie de l'année , la fraîcheur de leur ombre et Todeur de 
leut's parfums , ce bassin , ou plutôt cette mer, présente 
une circonférence de plus de i5 lieues , et offre un aspect 
magnifique. Ses eaux joignent à une température des 
plus douces toute la limpidité du cristal. On y trouve une 
p!age qui permet également, par sa solidité , la chaleur et 
la pureté de ses sables, d'y établir des bains aréneux^en 
un mot, tout concourrait à faire de cette contrée l'un des 
plus beaux établissemens de bains de l'Europe. Et ce qui 
ne laissera , d'ailleurs , aucun doute sur le succès d'un pa' 
reil établissement, c*est celui qu'on y a élevé en petit depuis 
deux ans et auquel affluent déjà une quantité de baigneurs 
que l'espace ne permet plus de recevoir. 
. A en^uger d*après les couches abondantes d^ minerai 
qui régnent dans une grande partie du pays ^ il était per- 
mis aussi d^y fonder des espérances de bains d'eaux'miné- 
rales ferrugineuses. Mais, jusqn*à présent, l'expérience n'a 
pu prononcer à cet égard , et nous sommes forcés d'aban- 
donner au temps et aux savans qui seront appelés ,à pour- 
suivre nos investigations dans le sol intérieur des Landes , 
1^ solution d'une pareille question. 

Mais , s'il nous est permis de conclure du témoignage de 
nos propres sens sur tout ce qui précède , nous dirons , 
avec une profonde conviction : * 

i** Qu'il n'est aucune cause d'insalubrité que nous avons 
signalée dans les lieux ou les individus , qui ne puisse dis,- 
paraître , soit par ^es travaux de canalisation , soit par une 
saine politique , soii par la seule volonté des habitans; 
Tome IV. Décetfibre i834. 3o 



r Qiêle^ôl^tgriènrâcsLàiitliés oflVé pâf^Ahl 'dés tt^èi 
f iîstes -et intàUès, ihals faalle ^ârl dès té'i réi stériles ; 

3^ Qilb le sol iniéWeuk- renferme partoat des éléiïteflS tïé 
nbHta(ion et d'èxploitatroA qui ti'àiiendent que hes efforts 
tte rihdastric pour êtfé hriis eti œnvVè ; 

4* En tin Aibt , que là nature k tout ifeit pour là fortune 
îMi'iykyé , nVàfe que l'itidurtVie h'a repondu à ses dons que 
fdiV ùïie froide iiisôuciance où par une coupable injjrà- 
iatidë. 



ili opinion des médecins, àe Lj-on sur la responsabilité 
médictûe ^ à V occasion du procès de M, Thouret^Nc-^ 
roy (f;. 

Bâii's Pàffa^e Thi>ÙT^t^Nd^oy , iôut TaVantâgc est resté 
àtft iaWèatts dfe pfrotittlcè. À Paris, beirtitoup d'efforts 
individuels louable^ "èl 'géàél^uk bn't ixé faits sans dbutë , 
Mf^tÀrs^'ôxi 1^ Vètilù méUt^ )& 'niasse en 'mouvemeiit et 
àfcèftiïij^lîf ûheèfett^rte diè'rté dd'ebtps médical tôul entier^ 
rittflttfcitcb éà ^'ôûvoir et TespHl d*égôïsnie et de pelï- 
fts^é ihd^lKtthte i^l i-^gtife dans la capitale, sont Venù^ 
rédùîVe à de bteh thèsq'uinfes proportions , et le secours pé- 
éài^iSdf'e et là m aKS"ifè station ihoralé sollicités en faveur de 
nôtre Colitrèré dti dé^^ar'teilient de l'Eure. A Lyon , comme 
à Rouen, au contraire, Tétan a été généreux et unanime; les 
sbtnïhillsé dé Tàlrt 'n*ônt paé craint de se compromettre en 
Se ^VdtiôhçàVit hettèîiient et sans arrière-pensée ; et si 
partout la question générale de là réspon'sabililé médicaîe 
à tté côrtVenàtbîement appréciée, c'est surtout à Rouen et 
â Lyon , qVie le fait particulier â été défenduavec toutes les 

(i) tîémôîrè des médecins 'de Lfron y etc. Broch. iu-8. Lyon, i5 novem- 
bre i8rS4. 
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tttirtiêtes dé l'art et 'tout t^âbindôn de la clianlé. Celte le- 
çon , il faut l'espérer, ioornerâ un jour au profit des iné- 
dëcins de îd capitale. ' 

Comme leurs confières de Rouen , les médecins de Lyon 
n'hésifeni pasù imprimer un blâme ér]er[;i([ueà l'impéritie 
de roffititr de santé quia agi en Tabsence du docteur; 
fcomiile eux , ils soutiennent la probabilité àe t'exisience 
d'iiti irombus plutôt que d'un anés^rjsme j comme eux 
tnfiil , ilss'élèvêni avec force contre un jugement prononce 
par des magistials éVidemnu bt incompécens dans une ques- 
tion de pratique médicale (i;. 

Quant au principe général de la responsabilité médicale j 
l'opinion des médecins de Lyon est la iué|ne que celle des 
médecins de Paris ^ de Rouen , de Bordeaux, et , sans doute, 
de tous les a.iires points du royaume. Elle est, selon nous, 
très bîèn lésunie'e dans ce passage qtie nous empruntons 



(i) Il s*est glissé dans le mémoire des médecins de Lyon, ané êiiét» 
grave, que Verratum suivant , poblié parle docteur Thonret<Norpy , est 
destiné à rectifier. 

« Aax pages i4 et ai, la commission de l'assemblée de Lyon raisopne 
daiis la Suppos!t!ôiî que ,M. llibtiret-l^oVoy et un antre docténr avaient 
été inFités aux opéra tidns du siétir Ghonippè. Cette erreur vient de ce 
que le neveu de ce dernier est venu dire à la commission de l'assemblée - 
de Paris pour attét^oer le blâme e6eonrft|iàf son bnele'et attiééUr illan 
^ui s*opérait en faveur de «a viètime. Jku besoin^ d%s pvéuyn iucoatai^ 
tables établiront Ite contraite* Nd6, le sienir Ch. s*en sënih faim gard6^ 

et poar cause Pourquoi le malade s*est~il rendu près de 'lui .(Al 

distance est de 5 lilntes) Secrèteiiient , et fnt4l placé dioià unis Imiiérge 
sous un nom supposé pour les premiers joim?.v..«:. Ce ne s^t pdBit^des 
femmes ni des paysans qui aidèrent roffictér èk éanté da^ ses opiératinos^ 
mais deux huissiers et l'apotbicaire du lieu , qui sont les seuls dœteûr^ 
assistons ordinaires , qui furent les seuls pendant "vingt jotars qu'Htm eissa 
dé farfouiller dans le bras du malheureux Guigne» 

A la page at le raisonlieiiièat est oonsé<(tient è l'erreur de.la.p. i(. » 
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Sinx. Annales éC Hygiène publique et de Médecine légale 
(octobre i834 , t. XII , 2" partie , p. 44^ ) '* 

«%.. En général , le médecin ne saurait être responsable 
des événeniens de sa pratique médicale'; telles sont les exi- 
gences des intérêts sociaux; mais est*ce à dire que nous 
déclinions complètement les articles i382, i. 83 du Code 
civil? Non, sans doute., toutes les erreurs matérielles^, gros- 
sières, du genre de celles signalées par M. Trébuchet^ 
pourront donner ouverture à cette re^ponsabilité civile. 
Ainsi, pour reproduire des exemples si souvent cités, une 
déplorable. erreur prescrit un poison pour un remède ; un 
cbirurgien, en état d*ivresse , blesse un malade confié à ses 
soins : nul ne doute que l'auteur de ces accidcns ne soit 
soumis à la responsabilité \ ainsi de tous les cas analogues ; 
mais noua voulons que ces erreurs soient telles i\\k*MGs ap* 
partiennent encore plus à l'homme qu'au médecin , car 
nous renfermerons même notre pensée à ce sujet dans ces 
termes: Vhomme seul est responsable , le médecin ne V est 
pas* ». 



lïl. ASS(0GIATION DE PRéyOYAirCE DES MéDEGUTS DE PAEIS. 

Projet d'organisation médicale. 

i ■ ' ' 

. Le rapport de police médicale qae nons ayons publié dans le cahier 
deJDÎn &894 delà Mevue Tient d'être diacoté en assemblée géoénile et 
adopté kTcc qnelqiiea. modificationa dont nous signalerons les plos im- 
portantea. 

L'article i5 da projet est rédigé de la manière suivante : 

« Toutef ehùre {àû professeur) sera mise au concours^ qu'elle soit de 
création nonvelle on qu'elle devienne vacante par décès » démissioa ou 
autrement. » 

L'art. x6 est conçu en ces termes t 

« ILes professeurs sont inamovibles* » 

M. Goupil a proposé à l'art, ai on amendement qui â été adopté. 
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mroït^ qo*ân troisième refus d'admission prononcé par le jury , Vélèr^ 
sera définitivement exclu comme incapable. 

A l'art. 35^ relatif à la police des colUge's de médecine^ on a supprimé 
le mot eorrectionnelies et retranché le 3* paragraphe. > 

Les articles 40 , 55, 69, 76, 7 7 et 80 ont été rejetés* 
Une proposition faite par un membre de rassemblée , qui demandait 
qn'on signe distinctif (analogue à celui qui indique la demeure des no- 
taires, par exemple) fut apposé sur les maisons habitées par les méde- 
cins y a été rejetée. 



IV. PkIX; 



La Société royale de médecine de Bordeaux propose pour sujet d*nn 
prix de la valeur de 3 00 fr., qu'elle décernera dans sa séance publique 
de z835, la question suivante : v 

« Tracer l'histoire de la maladie appelée pblegmasie alla doiens, in— 
m sister, diaprés TobAcrvation des faits, sur la nature et le traitement de 
« cette maladie. » 

Dans les trois derniers siècles , le solidisme est parvenu a ruiner la 
hante influence dont le galéuisme a joui peudabt si long temps. Quelques 
esprits supérieurs ont m^me nié ou nii.< en doute qpe les humeurs eussent 
qnelqae part à la production de-i maladies. Depuis quelques années, les 
progrès de la physique, de la chimie et dei^histoire natarelle , des expé- 
riejnces faites sur les animaux vivnns , ont démontré qne les humeurs cir- 
culatoires éprouvaient dans l'économie animale des altérations . plus on 
moins fâcheuses. Mais ces fpits épars , peu appréciés on n'ayant pas subi- 
tonte rélaboration dont ils seraient susceptibles , méritent d*étre ràssem» 
blés, et en les observant de plus près , il n'y a pai de doute qu'on en 
ponrra dédnire des conséquences fécondes pour les études pathologiques 
et thérapeutiques. 

Cest dans cet espoir, et pour exciter Témnlation des médecins-pràti-» 
ciens et des expérimentateurs si habiles et si zélés de nos jours , qne la 
Société met au concours, pour sujet de prix, les questions suivantes. 

« £xi8te-t>il des altérations primitives des (laides circulatoires (sang 
m et lymphe) ? les distinguer de celles qui ne sont secondaires. Déter» 
, « miner la nature de ces altérations primitives, lenr inflt^encesnr l'osi» 
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« ^anisme, et par^oolièrei^cii^ ^n ca qui seg^cd* la prodnciÎDQ «t It 
« traitement dcB maladies. » 

Un prix de la valeur de ^qo ft*. sçjca déccB<ié , évan U s^nce pn^I^ne 
de i836 » à Tantenç ^^ fRCm^'^. %V\ f^^ flAnné mi« aokitûin satisAi* 
santé de ces problçi;)]{f^ 

Les mémoires (çn lati^ 9^ P^ ft%WS^^) HFOpt adressas ( fe%no ^a part) 
k M. Çupuci^-^paiq,^, 9âc(â^)i$rihg^«/B6aiy rua d» k Graadi-Taope, 
n? a I, à Bprd^aijj (j^vaç^t ^ jA j«is 4(5 dMSfia ann^a). 



V. Pbix de t académie des sciences pour i855 et i856. 

I. Sciences physiques, — Médaille d'or de 3,ooo fr. 

« Examiner û le mode dé dérelopparnent des tissns organiques chez 
te^. ai)ij^}j|}[i^ Hçu^ ^r« cttwpara k k manière dont se déyeloppent les 

II. Prix d^ Médecine* — A{çdaille ^oj( i^e I^pgfl fib. 4 49IMHI1ieaeik 
1836. 

Question de 1 833 remise an concours. 

« Déterminer qaelles sont l^s altéra tionf ^«^ QfSfURÇA 4eV kl mftlaiîes 
désignées sons le nom de fièvres continues»^ 

m Quels sont la rapports qai e^^istent entra \e9 ^J^XQDl^UfBfA dt PCV 
maladies et les altérations i^bserréçs. 

« Insister snr les vues ^eragendqnçs qnj[ se <j4^i^(^ d^ çM filtr 
ports. » 

ÏII* QaasUon à/ecbiruf^, également remise an concours. -^ ^édaille 
à*9i da i.a,onafa. 

. DÂlaraiinary • par nna séria de ftiits et dH>bservations authentiques,, 
^«U afnfr las. avantages çt las inoonvéniens des moyens mécaniques et 
H^yyftttiinat appliquée à la cora des dilformilfés dn système osseax. » 

Les mémoires devront être remis avant le i*' avril i835 pour la pr^ 
i e( 1.8 3« pooa- les denx antres. 
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:NOiTI£lES BIBLIOfiRAIffiiQcUBS. 



Encyclopédie des sciences médicales, ou Trcùt& générûi' 
méthodique et complet dès diverses branches" de tart de 
guérir (i); par MM. Alibert , Barbier, Bayle , Baude- 
LOÇQUE, Bousquet , Br açhet , Brtcheteau , Capujpoit . Ça- 

VENTOU, CaYOL j Cl4RIPD( , ÇlO(^UET , ÇoT^lf EJKAU , pÇJlJB^Ç ^ . 
FUSTER, GERÇy, Gr;MRT,;gLVJÇU4^p^ WSP^fi» î#?V»»APx 

J^T^V, J^^MKfiA, Sfi«»9§, TfiU&IiA¥& (Au§.>, Vm.fi»41i, 

VlREY. 

Gomme o^est anjoDrd'hai hi première fols qae tioQsp«rloD»de oe gnnA 
oinvragç, ftoos noas botnerons, poor en mtenx faire connaître resprit et 
le plan, à citer qne partie du prospectus. 

A noe éfoqa« où Tesprik d'observation et d'expérience a, fait ftlre de 



( I ) Distribution de V ouvrage eilcond(tk>ns> dé lu som^ptîqn* 
L'Enc^D^opedif des ^eiencêi médieakia 8«^ eomposeia de loo- Iktaiiona 
ÎArS» papîei^ ckractèMBetjqatiftcait)oft da piio^cohM. - 

GbagBA limdaotk aywu &44f*9V à denx oolonaa», 6a%M*àla i^ft, 

XII Ieureaà4a,.lignç, 'tootîcUtpfau de a^^itîàie qa^im tdoiM opd|na|M;, 

Jo-^ de 5oQ pagey Ç^ést mn icakid qo«:tr»t ledBoodia f eiii;TérJA«e( Ainsi 

, cbaqne livraison de rEncyclopédie contstadfa-tfai nulle. )«tt«asi'0oi9pa«4 

' k an onusage qne tont 1^ monde ècmTiait) aux fiém^as dt "PkfMàgi^ de 

^ M. Richerand ( 8« édit. ), on trouve qne iSai mille kttvea de ofr deaptav- 

ooYrage forment 5oo pages. loo livraisons de x44 pages de rfiaqjwlo- 

p&die égaleront donc loo yolnmes ordinaires de 5oa pages. 

Trois pu quatce livraisons forment un yoVpme. 

La dernière livraison d« chaque divisioB sera terpûac» par éna^ Ta-^ 
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ai grands progrès à tontes les connaissances médicales , et oà chaqne 
Jvinr est nvirqoé en quelque sorte ^r d'importantes découvertes, il est 
assas singulier qu'on n*ait pas encore pensé ii construire un édifice régu- 
lier et complet du yaste dépôt de ces^ connaissances. Des tentatives, il 
est Ttai , ont été faites pour arrÎTcr a un résultat aussi désirablew Cest 
cette pensée qui a fait naître les dictionnaires déjà paras, ou qui se pn-« 
blient encore dans ce moment. Mais « il faut le dire , ces recueils n*attei«« 
gnent nullement le but qu'on s*est proposé. Sans compter qu'aucun d'eux 
n'est complet , et qu'une foule de sujets d'un grand intérêt y sont omia 
on traités de la manière la plus succincte , on doit avouer que les dio- 

bles , l'une par ordre de matières , et l'antre par ordre alphabétique. 
Enfin la collection entière de l'Encyclopédie sera terminée par une Table 
alphabétique générale qui donnera la facilité de retrouver en un clia 
d*œll toutes les matières contenues dans les 3 5 volumes. 

On peut souscrire à l'Encyclopédie entière ou aux sept divisions sépa- 
rément. Mais les souscripteurs àTonvrage entier auront seuls droit à la 
table générale formant un tome qoi sera livré gratis. 

L'ouvrage a commencé par l'anatomie. On a donné celle de Bichat» 
ç|oi est encore la meilleure que nous possédions , en l'accompagnant de 
nombreuses additions qui en rehaussent beaucoup le prix , et qui sont 
le fruit des travaux de deux habiles anatomistes. 

lia paru jusqu'ici neuf livraisons de YEncjfclopédU* Il en parait une 
par mois 

Prix de chaque livraison : x fr. 5o cent. 

Et franc de port par la poste : a fr. 

Pour l'étranger : a fr. 5o c, à cause du double port, parla poste. 

On remarquera que ce pris;- n'est que le quart de celui que conte un 
volume ordinaire contenant la même quantité de matière. L'ouvrage sera 
payé par portions et comptant après la réception de la premièi^ livraison. 
On nfe pourra pas payer moins d'un volume à la fois , qui coûtera 6 fc. à 
Paris , .et 8 fr. envoyé par la poste. 

Toutefois , à Paria, on pourra payer livraison par livraison, en venant 
les chercher an bureau. 

Eu'prdvince on pourra nous faire parvenir le prix de Tabonnement en 
nous envoyant soit une reconnaissance du bureau de poste le plus voisin, 
soit un mandat du recevenr^genéral du département , soit tin^biUet paya- 
ble à Paris, ou en employant la voie d«!s Ubr«ires. « ' > 



lÎDiiiudrea ne sont qne des espèces de bibliothèqnes reiiTet<feéeS| renfiéyttMDt 
pèle mêle des frsgmens des sciepoes mëdicalesy des répertoires Trat* 
ment indigestes, sans nnité de plan et de doctrine , sans proportions des 
articles qni les composent, des ouvrages enfin on règne nécessairement 
la confusion, on tont lien scientifique est rompo, on les matières les 
plus disparates se trouvent rapprochées y et les plus analogues éloignées 
les unes des antres, suivant le caprice dn nom qu'elles portent. Une 
science quelconque étant nn ensemble plus ou moins régulier de connais- 
sances, une réunion méthodique de principes généraux et de déductions 
de ces principes , il est bien évident qu*on ne peut pas apprendre cette 
science dans nn dictionnaire. Ce dernier ouvrage est utile, sans doute, 
mais c*est uniquement k celui qui n'a qu'un point donné de l'art de 
guérir à consulter ou à étudier. 

' D'un antre côté, il est impossible k aucnn mi&decin de faire l'acqui- 
sition de tons les ouvrages qui lui seraient nécessaires pour être an 
courant dès sciences médicales; en effet, le nombre des travaux qui se 
publient tous les jours en France et k l'étranger est immense. La science 
se compose de milliers de monographies on traités particuliers , et deu 
travaux répandus dans les journaux de médecine dont le nombre s'élève 
à plus de deux cents* 

Rassembler tous eei matériaux appartenant aux diverses brancbes de 
l'art de guérir, les résumer d&ns de grandes proportions; en faire nn 
tout régulier, général et complet ponr chacune de ces branches , tel est 
le but de YEncjfclopédie det Sciences médicales, 

Toici l'esprit et l'ordre qui présideront a sa rédaction. 

Toutes les connaissances nécessaires au médecin y seront comprises 
dans les sept divisions suivantes : 

Pbejuèrs DxvrsioK. — Sciences préliminaires, -^ Anàtomie générale et 
descriptive.— -Physiologie. 

DsuxiÈMB myidtojs,'^ Médecine,'-^ Pathologie générale. «— Pathologie 
spéciale: maladies des enfans, des vieillards, des femmes^ des profes» 
sions , histoire des épidémies, etc.— Anàtomie pathologique.— ^Hygiène. 
«^-Thérapeutique* et matière médicale.-^Médecine légale. 

TROISIEME nivxsioir. — Chirurgie, — Ânatorûie chlmrgicale. — Patholo- 
gie chirurgicale.-~Méciecine opératoire. 

QuATaxiuE Divxsxojr.— Obstétrique, — A ccouchemens.— Maladies des 
femmes en couche et des enfans nonvean-nés. 
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SikiàME Biviiiov. — Histoire de la Médec^e-, Biographie et ÊièKçgra- 
pMe médicales. 

SsmÀM^ DiTv'iOH. -T- CqHectjon des auteurs ançiep^^ ^p^ tQ^\ in^eçia 
^ojt p9S5éder : traductions d'I^ipj^oçrate ,^ fie Celsiç, d'^^clé^. de Ça|^U^ 
Aorçlianas, de Sy4^ubam, etc. 

Qa.yoi.1». d'après ce cadre, ^ç tqn|f s Içs ço^paiss^ç^es mçdiçales çie- 
TSffkt CQ;v^ri^e3 dans V Encyclopédie ^ çt qjçç cçlui q^pi, en fçr^^ 1\c^îjj[sj^t^ 
tiçiQ^, l^o^^dera npp yéritablç bibliotl^^qnj^ cqinf^lètç^ ^ r^ls(^x)néfî. ^ t ^st^-., 
mati^e, ^ai lai permettra dç. sç |>a^.?^r d'^jj^tçe^ ouvra||es. Tqatefois» 
cette vaste collection étant surtout destinéç aux jj^r^ticiens y la plus 
gva«4ç pvtin en sçr^i consacrée ^1» ç^t^dçcipjç. et; 4^» chirurgie jjja^qiyis. 
. La pathologie interne est fort richç i^QJ<>iJird'l;^ai , ^i on ç9 jpç,q. p^^ ^ 
q^iiiitçdç 4'ç*cellç«?ï.ÇS i^ionograpji^s qpi çxi^^i}^^.| e| ppç Iç grund x^q^- 
1^ ^ £^|s voavçi^ux et intçrcsj^vïîl V^h 9^ pP^Uçfl; ^P^i lç9. JPW^Ç^ 
^Yj^qx repr^Çûte^t. paçiait«îipei>,i l'état ^c^i^e^ d^ ^ ^fûçiRc^j )i(viM '^W 
ÎQ^ïfm^ na nombre de yoluaî«îs tcoR «jjvwiji^^l^^ ^^ \% ^TOft VS^ 
chaque médecin peut consacrer à l^étude , et l'on p^i^t d^r^. f^i^^i fiP'^Ç 
^ frjia qu'entraiftcrait leur fcquw^ion. y)^ sçoit. éç.<'^t^^ ^'«ÂJleijff^, ^ds 
4es doptrinçs et sac des pUns si différens fit «pnvçut tj^ cp.qt^(!tp|t<^ç^ 
c|U*i]4 ne peuvent do.pQer 9U.CD^e idéç de. VçnifteJi;çble ^ç la. j^at^l^v^ Ç^ 
croirait, d'après cela, qu'il p'e^.tç eacojTQ Hujpf|rç('l\iM d<%ri9 ï^<^lÇC HP9^l$^ 
aucun traité génç^al di2 mçd^ec^iiç! f^at^ue, çnibj*a^§i^t d'o^^ ?0>,9ière 
^Qncise à la Io\k et çpipipUtp Iç s;^9t^nv?, «nliçç ^\ coijpa^i^s^ncçf ijaijio- 
logiques çt thérapeutiques ? C'est cepep^.a^^ V^W^Ç ^^^^«i W 99 ^% 
peut pas regarder comme des traités complets la nosographie philoso- 
phique de Pincl , YEpitome de Frank et quelques autres traités plus ré- 
cens. Ces ouvrages, fort utiles pour apprendre' aux élèves en médecine 
la çkssification des m^Udi^ , et les premiers élémens de ]^ pathologie , 
•ont heanconp trop incoaplets et trop couvts pour ponvoi* 4tre d'ancop- 
sacoof^ an mé4«<^n prat^ien. Le traité gcqéral de médecine pratique de 
TEncyclopédie remplira cette lacune de la science ; il ne sç fera pas pré— 
çj^çf^ènt remarquer par la^ nouveauté des ma^tières qui y seront traitées , 
car la médecine n'est pas l'œuTre d'un seul bc^mme ou d'up petit nombre^ 
mais le résultat de l'expérience de tons les siècles; non ingenii nnius ho» 
minis sed temporis portas. Son premier mérite consistera à résumer fidé- 



lement et complètement tons les traitée particuliers , tons les articles de 
joomanx français et étraagers, tontes les productions quelconques ^ni 
ont fait avancer U science sur nn poin( ^e pathologie et de thérape^^ 
ti^ae. 

La pfemiére partie du Traité de médecine pratique sera consacrée à 
bi patliologie générale , la deuxième à la pathologie spéciale. On conser- 
vera les grandes classes de maladies que l^sprit de système est loi-méme 
obligé d'adopter, telles que les phlegmasies , les névroses , les hémor- 
llwigiea , \n% maladies chroniques , etc. L^istotre des fièvres précédera 
«aUft éçs. antres a£6eotions» et l'on mettra sons les yeux do puUic toB% 
ks docameas propaes à sésooctre les problèmes anjourdlini-ai débattna do 
Ua^essenliaHtâ oa de Icor non-esscntiaUlé. 

A]»vè« le traité général , viendront plusieurs parties de médecine pra- 
tique qni |)e pouvaient pas entrer dans le plan de ce dernier ouvrage et 
qo» sevont 4\ine gnnde nt«Hté pour le praticien : telles sont la descrip* 
tàom des maladies des enfans, des vieillards, des femmes, des profes* 
aions, l'histoire des épidémies , etc. 

On donnera ensuite quelques monographies importantes, qni étant 
aujourd'hui dans le domaine public , seront reproduites en entier, en les 
enrichissant de notes,: te\les sof^t les traités des mi^ladies do cœur àfi 
Corvisart, de la'phthisie pulmonaire de Bi^le, etc.; d'antres^ monogra- 
phies phia récentes seront analysées teztnellement et rendues dans ce 
qu'elle^ ont d^importaiit. 

On wivra, pons la patiah^ ehhurgktakf ezacteiDcmt la mémo marche 
que eelle que nous venons d'exposer pour la pat|iplqg«e |fkp(l|{ç^ on 
interne. 

Le» antres branches des connaissances médicales , qu'il est inutile de 
rappeler en particulier seront traitées chacune snivant l'importance 
qu'elles méritent et l'utilité <]|u'en *>ent retirer le praticien. On sent bien, 
d'apcps cela « qtiç léa ^iencet accessoires ne pourront occuper le même 
rang qne celles ^i font pins particulièrement partie de l'art de guérir. 



^ ^ 
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Du coryza chronique et de l'ozene non vénérien. Ouvrage 
couronné en i85i par la Société royale de médecine de 
Bordeaui^ par J.-J. Gazeuave, médecin à Bordeaux. (Bro- 
chure in-8. Paris, i855.) 

La caatérisation de la pitnitaire à Taide du nitrate d*argent fonda , 
porté dans le nei an moyen d*nn porte^aaétiqne à tige d'ébène, |»ln8 on 
moins analogne à ceux osités dans le traitement des rétrécissemens de 
l'nrèthre par le caustique , tel est le remède qae Tantenr propose comme 
le plas e£Bcace contre le coryza chronique et ses suites ( osène, tumeur 
lacrymale , etc. ).'Le Mémoire quUl publie renferme un asse£ grand nom^ 
bre de faits propres à appeler l'attention des praticiens sur cette nouvelle 
méthode de traitement opposée à une maladie assez souvent rebelle anx 
méthodes ordinaires. 



Des causes de Tophikalmie de l'armée; Mémoire adressé à 
M. le ministre directeur de la guerre, baron Ëvaio, et k 
la Commission de recherches sur cette maladie , par C. 
\av HoifSEBRoucK , ex-médecifi militaire, etc. Broch in-8. 
Anvers, ï854. 

4 Je pense que des causes semblables b celles 

qui pruduiseDt la nialatlie en Egyftte et dans 
ritaiie nieridiuoale , ont exii'te' ches nous et 
ont eu les mêmes efifets. 
>. ' JojfCKBir f Mèm, sur l'ophthalm, 

B^après M* C, Van Honsebrouck^ ce que Ton a cherché pendant si 
long temps , ce qne Ton attendait avec tant dlropatience est enfin trouvé; 
la caose réelle de cette ophthalmie qai désole les armées belges depuis 
iSiSy est connue. Eile pnise sa source dans Texcitation des organes vi- 
suels produite par les objets, irritans dont le soldat se sert pour nettoyer 
son armement et équipement , et par le yert«de«grls qui se àèfoam sor 
lo cuivre. 
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Si cette caafe {générale ne produit pat parfont les mêmes effets , eela 
tient k des circonstances accessoires , à des prédispositions de localités, 
qoi ne sont pas encore tontes suffisamment connues. 

LVntenr n*a d'ailleurs dissimulé aucune des objections que l'on, peut 
(aire à sa théorie , et il a pris soin de rapporter et de discuter les opinions 
de cenx qui se sont occupés avant lui de ce sujet important. 



Recherches d'anatomie et de physiologie sur un embryon 
monstrueux de la poule domesti</ite, etc.; par Ch. Leblond, 
D. M., etc. Broch. in-8. Paris i854. 

' En publiant ce Mémoire, rantenr n*a fait que souscrire au Tceu ex- 
primé dans le rapport académique dont il a été J objet;. Le fait et les 
conséquences iogénieoses qu'en a tirées l'observateur ont été soffisam*- 
ment exposés dans notre compte rendu des séances de TAcadémie des 
sciences {Revue médicale, septembre z834, tome III 9 p. 45i)pour que 
nous nous bornions' ici à une simple annonce. 



BULLETIN BIBLIOGRAPHIQUE. 



Ouvrages publiés dans le mois de décembre i834> 

TRAITÉ DE PATHOLOGIE GÉNÉRALE, par Dubois (d'Amiens), 
professeur agrégé à la Faculté de médecine de Paris, etc.; a volin-8^. 
Prix 16 fr. 

HISTOIRE PHILOSOPHIQUE DE LUTPOCÈONDRIE ET DE 
LIÏTSTÉRIE^ par Dubois (d'Amiens), professeur agiégé de la Faculté 
de médeéine de Paris. Ouvrage couronné par la Société royale de méde- 
cine de Bordeaux. 

THÉRAPEUTIQUE MÉDICALE^ par M. Martucxt, chevalier, de 
Tordre royal de la Légion-dHooDenr^ ancien chef de dinique de W 



1^ tpvunm VàmÀWOiiMtvfplt. 

^mmitèêè ^9m»s à màici^eii^ ^g^ ^ fa ITlMltt ^îfeMIIRfft ^ lin- 
«M pré&îdVnt de râtfaéfal» de èicd«etiië ti«'Ft»il$ «HUA» *Jlèl*li^ci(MHb 
impériale et royale des ^éorgophAes de floHïfièd^ éé la llbéRKIftMt. 
TicBM A» iîDmbtiv ^é laSbàtM û» Mdéémi dé Ik Ifbâ^Ulëlâimiiis, 
cocmpcrBdamde h I^M^lt«;fïèlktttt^ 

HONlSEtrkS tlÉi^DtS i il MéltîrÔmÉ Ht BÏCHÀT, ^arUS6- 

ciété d'émalation da Jara. Brochure in- 8. Prix : i £r. 
■ • 
RECHERCHES HISTORIQUES snr la Faculté de médecine de Paris; 

^r ËàttA^iEà i d^léattt) , dtitléar éA médecine ite là ^TacnUé He )^ana , 

IStOtett i$heihè 9ëk hdpîtaàat i^viB dé là Miàé tiHe. i t(Â. fii-^. 

Ces tinq ouvrages se trûÂVem i l^ris^ à la lilirlririil B&lSdicalè kt hèita- 

tifique de Deville Cavellin, rue de l'Ecole-de-MédeciniT, lo. 

ÀiSflTÔMlfe Ë* PHtSÏÔtdGffi DES, ANNEXES DU FOETUS; 
par bvissok ^ dùburgiea interne à rHôlel-Dien-Saint-Èloi de MoDt|)el- 
lier, etc. 

À Paris, chez Germer Baillière, me de TEcole-de- Médecine ^ x3. 

l^outfjellîéry jL. Castel et Sèrvalle , libraires, Grande-Rue. 

RECHERCHES D'ANATOMIE ET DE PHYSIOLOGIE sur un em- 
bryon monstrueni. de la poule domestique circonscrit dans l'existence 
solitaire d^n cueur; par CSârles Lsbloito , docteur en médecine^ etc. 

A Paris, chez Just Rouvier et L. Bui^vier, libraires, rue de rÉoole- 
de'Médeciney S, 

DU CORYZA CHRONIQUE ET DE L'OZÈNE NON TÉNÉRIEN; 
ouvrage couronné en l85i par la Socicié royale de médecine de Bor- 
deaux, par J. J. Cazeiiavs, mé<iecin à Bordeaux. 

A Paris , chez Bécliet jeune, place de l'Êcole-de-Mîédecine, 4* 

QUELQUES IDÉES DE PHILOSOPHÏË MÉDICALE; par Ptouvixi, 
docteur en inédecine, nlembre de plusieui-s ^sociétés savantes, etc. 

A la librairie médicale et scientifique de Deviile Cavellin, rue de TEcolê- 
de Médecine, lo. 

DICTIONNAIRE UNIVERSEL de matière médicale et dW ttiérape»^ 
tique générale, contenait l'indication, la description et lVm|ploi de totis 
les médicamens contenus dans les diverses pafties do globe , par M. J. 
Y.Mbrat, docteur en médecine de la Faculté de Paris, ancien chef de 
clinique Stttetné dé là iuéme faculté, membre de l^Acâctémle royale de 
%mdt(é, d^ Ulélpôli-â'ttdhhécir, clc., e^t 1. #. bs Lbxts , «bevalier de 



la Légioii-d*Honnear, ancien inspectenr- général des étndeB, membre tita- 
laîrc cie l'Académie royale de médecine, etc., etc., 6 vol- in 8" , 5a fr. 
A Paria , chez les libraires J« B. Baillière', Méqaigoon Marvis. 

TRAITÉ ÉLÉMENTAÎÎIfi B'AWA'Ï(>MÎE> oà Description snccincte 
des organes' et des éléinl^ns organiques qni composent le <corps humain; 
par A. L. J. Batlb , docteur en médecine , etc. Quatrième édit., angmen- . 
tée: 1° des usages des muscles» 3° de la préparation des parties, 3° de la 
description du fœtus et de ses membranes , 4° d^ notions d'auatomie gé- 
nérale, 5°^ d'an précis de Tanatomie des régions , 6° d'un tableau analy- 
tique dà U pbyilîbfDéie dé l'homme, 7^ dà êatalioi^e des .préparais ons 
idn nuiséum anatotnique de la Faculté de médecine de Paris. & yol. in-x8. 
Prix : 7 fr. 60 c. 

A Paris, chez Deville GaYellin> rue de l'École- de-Médecine, zo. 

mkttl! XX>mPLt.r IÏE L'XRT des ACCOUCHEMENS, accom- 
j>àgné de i'6 'planches gravées, par YaLPÉAV, |>rofessenr dé clinique 
chirurgicale à la Faculté de médecine de Paris, et4. ^ ▼. ia-8v Prix: 16 fr« 

A Paris -^ èkez J.-B. Baillièro, libraire, rae d» l'École -Âe-Méttècine, i3, 

TRÀÎTÈ i'ftÉORICilJÊ tft PRATIQUE DES BLEsSURES PAR 
ARMES DE GUERRE) rédigé d'après les leeons cliniques Û9 M; le^ba^ 
ton Dupuytren , ehirargi^ en thef de rHdtèl-Dlët), et publia ibtts sa 
Ar^ëciîbù, ^àr MM. \e)i dtfbtédrs A. Paillard et HlKKt. a Vol. m-S. 
Prix, i4îr. 

Xe tome a vient de {Miraître et se vend séparément 7 fn 

DÉ 1*ÔNa^Ï!SME et des autres abus vénériens , considérés dans leurs 
rapports' avec la santé ; pat IVI. le doct. Ljsof. DasLAxrnas. 1 vol. in-8 de 
560 pages. Prix, 7 fr. et 8 fr-. 60 franc de port. 

AParis, k^hezLelarge, libraire-éditéttr, rùede-So/bôhUe, 13. 

HEGfiERCHES PRATIQUES sur les cabses qui font échouer i'opéra- 
-licm de la cataracte seldn les divers précédés ; par Carroït nu YiLLARns, 
docft. en médistine et ^ chifurgie , élève de l'école ophthalmèlôgîqdè'dQ 
Javîe. i vol. în-8 avec planches, trix, 7 fr, 

A Paris, chez Ja«t Roavier' et Le Bouvier, rtie de rjËcolo-de^éde- 
cine, 8. ) * ' ^ 

1 ♦ ' ' •• 

FIN T)U ^VATRltl^E VOCitJMfS DE lt3^.. 
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TABLES. 



TABLE ANALYTIQUE DES MATIÈRES. 



ÀTI&TISStMUrTy i45. ' 

PHIU)SOPHIE MEDICALE*. 

Étosxs tnr les causes , la natare et 
le traitemeiit de la maladie scro« 
pholease ; par A. G. BAiioai:.OG— 
QUE, 197. 

lliMOXRX snr trois questions de pa- 
thologie et de tbérapentiqae; par 
Sazvt-Gboagis Eausol, D. H. 
U«9 x48« 

TaAXTic d*anatomie pathologiqoe; 
par J. F. LoBSTKzv. (3* et dem. 
•rticle)y39X. 

CLINIQUE ET MEMOIRE. . 

QUII.QVIS réflexions snr la ques- 
tion de responsabilité médicale 
•oolerée à l'occasion de Taffaire 
Xhonret-Noroy ; par M. le ddct. 

GXBBRT, 5. 

Du Traitement du rhumatisme ar- 
ticulaire et fibreux ; par M. Mab,- 
snrBT, i4« 

EBCBBBCBBs'snr le traitement de 
. diverses maladies des yeux; laes 
k la Société de Médecine de Pa- 
ris , par M. P. Pamard. (Troi* 
««me et dernlev article.), a a. 



MiMOiRx sur les abcès symptoma-^ 
tiqaes qui .accompagnent les dé* 
nadations et les caries du rachis, 
etc. ; par le doct; Boubjot St- 
HiiAiBB, 179. 

EBs»oirsABti.iTB des médecins. Ten- 
tative de procès contre un doo* 
teur en médecine à raison dea 
opérations de son art; parle doct. 
Gouelle, 90 z. 

GLuriQUB de 11i6piul Saint-Lonis; 
par M. GafLDT jeune, SSg. 

Mbmoibb sur trois questions de 
pathologie et de thérapeutique ; 
par Sautt-Gborges Rausol, D. 
M. M. (9« et dem. artic.% 569. 

LinEEATimE MEDICALE 
FBAXCAISB. 

AyAi.TSBs d'outbaobs. De Topén- 
tion du trépan dans les plaies 
de tète ; par M. Yelpeau, 45. 

JuRispRUDEiicE de la médecine, de 
la chirurgie et de la pharmacie 
en France , etc. ; par Aoolthb 
Trbbuchbt, 55. 

Essai snr i*anatomie pathologique 
du système osseux; par A. L. 
BoTBR, ai6. 

CLiviQUE médicale de lli6pital 



IlE^ SOFÀTZEUES. 



Necker i par J. Briobetsau, 384. 
lUcvsaCBss anatomiqaea et patho- 
logiqaes ^nr les maladies de Teii- 
céphale et de la moelle épimère; 
par J.. ABsacoiOMfiiB, (caïd, par . 
GurDRur, 392. 

RXVUE AVALTTXQUE ET CRITIQUE 
DES JOURHAUX DE MÉDECINE FRAN- 
ÇAIS. Moîsd'oCtobr 6. Insaffisance 
des valvales aor tiqaes. — GUniqae 
des eoians malades.^^Roptdre da 
cœur. -^ Trachéotomie dans ^e 
croup.. — Gastralgie gaérie par 
le soqsnitrate de bismuth. -** 
Actlon'>ia seigle ergoté, -r- Re*- 
cherches sar l'acaras de la gale^ 
par M. Raspaily 58. 

]\AioisdeBoyembre. Hémiplégie gué- 
rie par l'éleetricité. — Caiomel 
contre l'angine* — ^ Ascite . essen- 
. tielle. ^ «^ Coliques hépatiques 
traitéesparle remède de Darande. 
— r Saiaeparine. — Pseudo- Valé- 
riane. -^ Trito^Ude de fer, anti- 
dote de Tacide arsénieux, avj. 

Mpis de décembre. Avantages et in- 
. couvéniens de la saignée dàys le 
rhumatisme aigu. — Luxations du 
fémur. "-*- Empoisociuement par 
le sublimé.— i-Traitement des tu- 
meurs érectiles par le caustique. 
«— Maladie uervetue «iDgaUèrc. 
-—Médecine populaire. — Raciiie 
d'astragale sans tige. — Usage de 
la violette ovale. -^ Albumine 
végétale, 398. 

UTTERATURE MCBIGALE 
ETRANGERES 

Revue des journaux espagnols 
. an iTAUEiis. Mois d'octobre. £l«s- 
jneos de pathologie analytique. 
'«—Sur la vie des Ruides animaux. 
'— Cas de paraplégie traitée par 
le nitrate d'argent.— -Ëmpoison- 
iiefl(ient par4a morsaiy de vipère 

Tome IV. Décembre 
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guéri par rusage du snl&te de 
quinine, — De l'utilité de Tinde 
dans les ulcères de la bouche. -^ 
Bons effets de la créosote dans 
.les .ulcères de nature syphili- 
tique. — Moyen de faire cesser 
nue constipation opiniâtre. — \ 
Ittflnence salutaire de Tinilamma- 
tion des parois thoruciqoe^ sur 
l'aménorrhée. — Thérapeutique 
du choléra. •— Gnaco. —Injec- 
tions de nitrate d'argent contre 
. la blennorrhagie, 78. 
Revus des journaux anglais et 
AMÉRICAINS. Mois de novembre. 
Maladies des articulations. — 
Rfûcacité du bauine de copahu 
dans le catarrhe vésicaL— Fièvre 
. triple quotidienne. — Strychnine 
contre la paralysie. — ^bsence 
des extrémités. — Mixture conJtre 
la rétention d'urine, a45. 

SOCIETES SAVANTES. 

INSTITUT DE FRANCE. Mois d'octO- 

bre. Sphygmomètre. — Gélatine. 
—'GQucfaage de eostera. — ^Acarus 
«cftbièL — Scie en molette. — 
Maladies des mineurs,— Anato- 
mie et physiologie de l'œil, 93. 

Mois . de novembre. Acarus. ^-~. 
Ostéotome, expériences sur les 
os.— Anfftomie et physiologie 
de l'oeil. — FalsiEcation des fa- 
rines.— Acarus scabîei. — X^luie 
de crapauds. — - Composition ,de- 

. l'atmosphère. -^ Oviparisme , et 
lactation chee les monotrèmes. 
• ^— Pluie de crapauds.— Remède 
. contre la rage. •— Pluie de cra- 
pauds. •— Rhinoplastie, 2^9., 

Meiis de décembre. Ploie de pois~ 
sons -—Ornithorynque, zo^O' 
gie. — Esprit de bQis et de ses 
■dérives. -^ Magnétisme, -—élec- 
tricité. — ■ Gstéogéoie. — Ppx 

1834. if. 



483 



Montyon — Pluies de crapaads. 
-—Effets de la raréfaction de l'air à 
de grandes hanteiirs.-— Sacre de 
mais, 4i^- 

ACADEXXK ROYALa DX MéDECIlTS. 

Mois d'octobre^ — Séance pu- 
blique annuelle. ^^Gompte ren4a 
des travaux de i833. — Prix de 
-vaccine. — Snjels de prix pour 
x836. — Eloge de Portai. Com- 
position du fascicule des mé- 
moires. -» Destruction du cerve- 
let. — Oblitération du larynx , 
trachéotomie. — Hydrocèle chez 
la femme. — Bouts de sein et bi-, 
berons Darbo. — Caillot conte- 
nant du pus. — Acaros de la gale. 
— Lithotritie chez les enfans. — 
lithotritie et taille comparées, 
i**^ Défi Sonberbielle. ■'— Syphon 
continu. — Extrophie de la vessie. 
— >Acaru8. — Tœnia, grenadier 
fermneté. — Ostéotome, 99. 

Mois de novembre. Proposition' 
Gasc. — ' Acarus. — Prophylaxie 
de la scarlatine, inoculation, 
belladone. — Legs curieux. — 
Cowpvox en Italie. — Spatule 
cannelée. — Scie à molette. — 
Empoisonnement par l'arséniate 
de potasse. — Rupture du dia- 
phragme. — Yoix croupale. -*- 
Sîrlseparine,;^;!. 

Mois de décembre. Tritoxide de 
de ffer hydraté contre-poison de 
Tarsénic.— Voyage de M. Roux 
en Suisse. — (M. Mayor; goitre 
enkysté, nécrose invaginée, etc.). 
-^ Litbotomie sus-pubienne. — 
Taccine négligée à Paris. — Li- 
gature du bout placentaire du 
cotdon dans une couche double. 

Luxation -de Thumérus en bas 

et en dehors réduite aprè^ 4^ 
jours. ^— Justes réclamations de 
M. Cornac. — Irritabilité du 
coeur.— Toyage de M. Roux en 



TABLE ANALYTIQUE 



Italie (Institutions publiques^ 
nnivei'sités , musées , hôpitaux y 
etcj).<— Modification dans la no- 
mination des juge» pour les con- 
cours de récole. -*- GomBOshion 
du prochain fascicule. —Variole 
aux colonic^s. — Pâte phagédé- 
nique anti-cancéreuse du docteur 
Cancoin. — Instrumens en caout- 
chouc, 4 a 9. 

Sociixé pE HÉnEciNE ns pa&is. Mois 
d'octobre. Polypharmacje. -— 
Scarlatine. — Acarusscabiet, 1 1 4* 

Mois de novembre. Acarus. «<-,Sni- 
cide.— Asphyxie par la vapeur 
de charbon et par l'acide earbo- 
nique.— Suicide par suspension. 
— Opération de la cataracte^ 987. 

Mois de décembre. Suspension. — 
Ophthalmie de l'armée.— Abcès 
enkysté de la plèvre. — Variole, 

44^. 
Société AtTATôMiQUE. Mois de no- 
vembre. Corps étranger dans le 
pharynx. — Balle logée dans le 
pooraon depuis a 5 ans.-' Laryn- 
gite sous-muqneuse. •'^ Hématé- 
mèse : ulcération de Pestomac 
cicatrisée.—- Epilepsie et idio- 
tisme : atrophie du cerveau. — 
Œdème par oblitération des 
veines. — Décomposition puru- 
lente du sang, 3oe. 

VARIETES. 

LxTTRE adressée par le corps des 
médecins de Paris an docteur 
Thour^Jt^Koroy, xaa. 

RÉCLAMATioir, xay. 

CoRRftsponDAiroB, 5o4t 

Hygiène publique. Assainissement ^ 
et exploitation des Landes. — - 
Responsabilité médicale. — Opi- 
nion des médecins de Lyon sînr 
le procès Thonret-Noroy. — 
Association de préroyance. »• 



DES MATIERES. 



Organisation médicale. — Prix , 
44». 

NOTICES BIBLIOGRAPHIQtCS. 

Essai snr le cronp ; par G. Four- 
QUBT, i38. 

Le Médecin des enfans , Gnide pra- 
tique, contenant la description 
des maladies de Tenfance, depuis 
la naissance jusqu'à la pilberté^ 
par M. le doct. d'Huc, iSg. 

McMOiRE sur la fracture dn col du 
fémur, et sur un nouvel appareil 
piSipre à la maintenir réduite; 
parJ. GuYOT, iSg. 

HaitARQuEs snr l'état actuel de la 
médecine, etc.; par M. Ba&T£T, 
i4o. 

AiiTiCA. pergamena figura ta cbe rap- 
presenta nna operazione calcoli- 
fraga, etc., par le profess. Cais- 

TOFORO BAGGlOLXin, 3 00. 

Ls BRYGMOuirRa , instrument qni 
traduit à Vœil tonte l'action des 
artères, etc.; par M. J. Hérisson^ 
3o8. 

liS TIHPLS DR I.A MKDIC17E, grand 

tablean allégorique de 3o pouces 
de long sur so de haut, composé 
par M. Favart, de Marseille, 

Phtsiologib pathologique dn chp- 
léra , par les rédacteurs de la Ga- 
zette médicdUe de Madrid, S 1 1 . 

DzCTlOiriTAIRR DX MÉDEQlf E , dn 

Réptertoire* général des sciences 
médicales , etc. ; par MM. Ade- 
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■LOIX y BiCLARD ', BÉRARD , BiRTT, 
3i3. 

De L'RXTiirGTioir de la maladie vé- 
nérienne , etc. ; par J. P. Troic- 
air, 3 1 4- 

KonvEAU traitement spécial etabor- 
tif de l'inflammation de la pean, 
etc. ; par Â.H. Serres, 3x5. 

Recherches surTacams, etc.; par 
Albin Gras, 317. 

EIhcyclopédie des sciences médi« 
cales , ou Traité général métho- 
dique et complet des diverses 
branches de l'art de guérir ; par 
MM. Aubert, Barbier, Baylr, / 
Baudelocque, etc., etc., 4? 3. 

Du coryza chronique et de rosène 
non vénérien; par J.-J. Case- 
VAVB, 476. 

Des causes de' l'ophthalmie de 
l'armée; par C. Vait Hûitse- 
BROUCK, 476' 

Brcherches d'anatomie et de phy- 
siologie sur un embf'yoa mons- 
trueux de la poule domestlqne ; 
par Ch, Lebloicd, 4? 7* 

BULLETIN BIBUOGBAPHIQUE. 

Ouvrages publiés dans le mois 

d'octobre 1 834) i4t> 
Oova'A.oa9 rtTBx.iÉs dans le mois de 

novembre i834»3x9. 
Ouvrages publiés dans le mois de 

décembre i834. 
ExPLiGATioir de la planche I ( acat 

rns), 144, 
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TABLE i.LPHÀBÉTIQt;E 



««^«^<«'^^«. 



TABLE ALPHABÉTIQUE DES MATIÈRES 



ET DES AUTEURS. 



A. 

Abcès symptomatiqaes de carie 

vertébrale, 172. 
-^ enkysté de la plèvre, 443* ' 
Abercrombiey 3 9 a . 
Absence des extrémifés, 94^* 
Académie de médecine, 99, 371, 

431. 
«— des sciences, 9a, aSg, 4i6* 
Acanti de la gale, 68,92, 99, ii4, 

144, a59, 371, a87, 317. 
— ( recherches sur 1' ) , 317. 
Accouchement (ligature du cordon 

dans V), 4'->i* 
Achrome, 339. ^ 

Air à de grandes hantears ( effets de 

la raréfaction de 1'), 416. 
■ Albin Gras,3iT. ' 
Albumine végétale, 398. 
Aliberty 339. 
, Aménorrhée (traitemeoit deT), 78. 
Anatomie pathologique du système 

osseux, a 16. 
-^ (traité d*), 321. 
Anti-cancéreuse (pâte), 4'% i . 
Appareil nouveau poar la. fracture 

du col dnfémar, iSg. 
Ars^nienx (antidote de Tacide), 

aa7, l^ai. 
Articulations (maladies des), 245. 
Ascite essentielle, 327. 
Astragale ( racine d'), 398. 
Asphyxie par le dliarbon et Tacide 

carbonique, 287. 



Atmosphère (composition de I'}, 

359. 
Avertissement, it\S. 

B. 

Baggiolini, 3 06. 

Balle dans le poumon depuis a 5 

ans, 3oo, 
Baudehcque (maladies scrophu- • 

leuse), 137. , 
Baume de copahu dans le catarrhe 

vésical, 245. 
BayUf In a. 

Belladone contre la scarlatine, 371. 
Bertetf i4o. 

Bibliographie, i4». 3i9, 477- 
Bouts de seins et biberons, 99. ' 
Bourjeot'Saint'Hiiairc, 17a. 
JBoyer, 216. 
Bric/ieteaUf 384. 

C. 

Caillot contenant du pus, 99. 
Galomel contre Fàngine, 227. 
Cataracte, 287^ 
Cazenavey ^T 6. 
Cerveau (atrophie du ), 3 00. 
Cervelet (destraction do), 99. 
Charbon (effet du), 287. 
Chirurgie de M. Màyor, 421. 
Choléra (thérapeutique du), 78* 
— ( physiologie du) , 3 x i. 
Clauzcl, 3x)4* 



BES MATIERES. 



Clinique des eûfans, 58. 

— de l'hôpital Saint-Loais , 339. 

— Necker, 384. 

Cœor (irritabilité dn), 4 ai. 

— ( raptare 4°^), 68,' 
Constipation (moyen de la combat- 
tre), 7«. 

Congrès scientifique de Poitiers^ 

148. 
Coliques hépatiques^ 337. 
Corysa chronique ( traitement du ), 

476- 
Cor^ étrangers dans le pharynx, 

3oo. 

— dans le poumon, 3oo. 
Cowpox, 271. 

Coste, a 16. 

Créosote contre les ulcères syphili- 
tiques, 78. 
Croup (essai sur le ), i38. 

— ( trachéotomie dans le), 58. 
Croapale (voix)^ 271. 

D. 

Décomposition purulente du sang, 

3oo. 
Dermatoses dyschromatenses, 339. 
IXHuc.xSg. 

Diaphragme ( rupture dn ), 271. 
Dictionnaire de médecine, 3x3. 
Durande (remède de), 227. 



£lectiicité contre l'hémiplégie, 227, 

416. 
EJemens de pathologie analytique , 

78. 
Eloge de Portai, gg. 
Em bryon monstrueux, ,477* 
Empoisonnement par la morsure de 

vipère guéri par le sulfate de 

quinine, 78. 

— par le sublimé, 3g 8. 

— par l'arsenic, 927, 271* 
Encéphale et moelle épinière (re- 
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cherches sur les maladies de I') , 

3g2. 
Encyclopédie des sciences médî- 

calca, 47 a. 
Epilepsie et idiotisme ( atrophie dn 

cerveau), 3 00. 
Esprit de bois^ 4 1 8. ^ 
Etudes sur les causes, la natui» et 

le traitement de la maladie scro- 

phuleose ; par A« C. Bandelocque, 

127. 
Explication de la planche ( acams), 

144. 
Extrophie de la vessie, 9 g. 



Falsification delà fariné, aSg. 

Favartf 3og. 

Fièvre triple quotidienne, 245. 

— putride, 362. 

Fluides animaux (vie des), 78. 

Founqueif i38. 

Fracture du col du fémur, iSg. 



Gale (ypir jâcarus). 

Gastralgie guérie parle bismuth, 58. 

Gazette médicale de Madrid, 3 1 1 . 

Gélatine, 92. 

Gendrin^Z^^. 

Gerdy, 33g. 

GodeUe,9oi, 

Goitre enkysté, 4^ * > 

Grenadier fermente contre Ie\tœnia, 

99- 

Gaaco, 7 8. 

Guide pratique du médecin des en- 
fans,,! 3g. 

Gujrot, i3g. 

H. 

Hématémèse (ulcération de l'esto- 
mac), 3oo. 
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TIBLE ALPHABÉTIQUE 



Hémiplégie gaérie par rélectricilé, 

937. 
HérUson, 3o8« 
Uydrocèle chez la femme, 9g. 



lo^mmation (traitemeDt aboritif 

dcr-), 3i5. 
lojection da nitrate d^argent contre 

la blennorrhagie, 78. 
Iode contre lea nlcères de la boocbe, 

78. 

— (effeu de 1'), 3o4. 
Insuffisance, des valvules aortiqaes, 

58. 
Instramens en caoatchonc, ^at, 
Italie ( voyage scientifiqae eu ), 4 ^ ^ • 

Jonmaux français, 58, 337, 39g. 

— anglais, a 45. 

— italiens et espagnols, 78. 
7o/(r, 448- ' 
Jorisprudence de la médecine, par 

yt^. Tràbuchet^ 55. 
Jumeaux ( ligature du cordon dans 
le cas de), 4a I. 



Lagasquie, 39 1. * 

Landes de Cordeaux (assainisse- 

ment et exploitation des), 4 48- 
Laryngite soua-muquense, 3oo. 
Larynx (oblitération dn ), 99. 
Legs cnrieax, 271. 
Leblond, 477. 
Lésions vitales, 148. 
Lilhotiitie, 99, 306. 
Lobsteîn^ 3 9 1 . 
Luxation du fémur, 398. 
•^ de l'hument réduite après 48 

jours, 491. 



M. 



Maladie nerveuse singulière, 398- 
Maladies de Tencéphale (recherches 

sur les), 399. 
Maladies des enfans, 58, 99, xSg. 

— des articolations, 945. 

— des mineurs, 99. 

— des yeux, 99. 
Magnétisme, 4^0» 
Martinet, i4} 78» 399. 
J/ajor, 4ai. 

Médecine (état actuel de la), x4o. 

— (organisation de la), 448* 

— ( temple de la ), 309 .' 

— populaire, 398. . 

Médecins (responsabilité des), 5, 

199. 

— de Paris (lettres des) au doct; 
Thouret-Noroy, 199. • 

Médicamens ( action des ), 3 7 3 . 
Mixture diurétique, 945. 
Monotrèmes, 959. 



ïïécrose invaginée, ^21, 
Névroses, i48, 398. 
Nitrate de bismuth contre la gas- 
tralgie, 58. 

— d'argent contre la. hiennorrha- 
gie, 78. 

— contre la paraplégie, 718 « 



Oblitération dn larynx, 99. 
dËdèine.par oblitération des veines, 

3ooi. 
OEil ( anatomie et physiologie de 

r), 25ô. 
Ophthalraie deTarmée, 44^» 4*7 ^« 
Os ( expériences sur les), 959, 4'iS 
— (maladies des), 216. 
Ostéotôme, 99, 959. 
Ornithorinque, 4^^* 
Ozène (traitement de l'), 47** 



/ 
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Pamard, 99» 

Parchemin antiqae sar la lithotri- 
tie, 3o6. 

Paraplégie traitée par le nitrate; d'ar- 
gent, 78. 

Paralysie (strychnine contre la), 
945. 

Pathologie et thérapeutique (ques- 
tions de), x48, 36a. 

— da système ossenx, 91 6. 
Plaies de tête (trépan dans les), 

44. 
Plnie de crapauds, 969, 4' 6* 

— de poissons, 416. 
Polypharmaoie, zi4« 
Prix, 99*416,448,469- 



Raspad, 58. 

Rage (remède contre la), 959. 

Kesponsabiiité médicale, 5, 55, 

199, aoi, 448. 
Kétention d'urine (mixture contre 

'la), 245. ; 

Rhinopiastie, 959. 
Rhumatisme articulaire et fihreux 
(traitement du), 14. 

— (saignée dans le), 398. 
Boux, 4^1. 

Rupture du cœur,' 58. 

— dlaplûragme, 971. 



S. 



Saignée (abus de la), 399. 

Saint-Georges Rausol, 1 48, 369. 

Salseparine, 997, 971. 

Sang ( décomposition du), 3 00. 

Scarlatioe, 114. 

— ( prophylaxie et inoculation de 

la), 971, 
Scie en mollette, 99, 97 1. 



Scrophnlés, 197. 
Seigle efgoté (action du), 58. 
Serres, 3i5. 

Société de médecine de Paris, 114, 
987,44a. 

— anatomique, 3oo. 
Sphygmomètre, 99, 3o8. 
Strychnine contre la paralysie, 945* 
Sucre de maïs, 4 1 6 . 

Suicide, 987. 

— par suspension, 987, 44 3. 
Syphilis (extinction de la), 314. 



Tables, 480. 

Taille sus-pubienne, 491. 
Temple de la médecine, 309. 
Thouret-Noroy (affaire dudoct.), 

5, 192. 

Tceqia, 99. 

Trachéotomie, 58, 99, i38. 
Trépan dans les plaies de tête, 45. 
Tritoxide de fer antidote de l'acide 

arscaieux, 997,491, 
Trondnyit\. ^ 

Tumeurs éréctiles ( traitement par 

le caustique), 398. 



Van Uonsebrouckf 476. . 
Vaccine négligée, 4 ai, 449. 
Variole anx colonies, 431, 449, 
Vénérienne (extinction de la mala- 
die), 3i4- 
Violette ovale (usages de la), 398. 
Vitalisme, a 48, 3 ai, 369. 
Vitilige, 339. 



Y. 

Yeux ( anatomie 

des), 99. 
— ( maladies des), 99. 



et physiologie 
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